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PRÓLOGO 


Para  proclamar  la  virtud  de  un  remedio 
€s  necesario  saber  siempre  lo  que  es,  de  dón- 
de viene  y  qué  indicaciones  puede  llenar  su 
empleo. 

Las  investigaciones  científicas  que  desde 
álgun  tiempo  a  esta  parte  se  han  lieclio  en 
Europa  sobre  los  efectos  del  agua  fria,  tanto 
en  el  hombre  sano  como  en  el  enfermo,  ya 
sea  sola  o  asociada  a  otros  modificadores  po- 
derosos, han  comprobado,  no  solo  el  modo 
de  obrar  de  cada  una  de  sus  aplicaciones  y 
las  ventajas  que  ella  tiene  como  ájente  hi- 
jiénico  y  curativo,  sino  también  que  es  el 
remedio  mas  eficaz  y  poderoso  en  la  curación 
de  las  enfermedades  crónicas  y  rebeldes. 
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Apoyado,  pues,  en  esas  investigaciones  y 
en  el  conocimiento  práctico  que  he  adquirida 
de  la  hidroterapia  como  ájente  de  la  terapéu- 
tica racional,  puedo  proclamar,  desde  luego, 
las  virtudes  curativas  de  esta  medicación  y 
la  inocuidad  y  eficacia  de  sus  diferentes  apli- 
caciones. 

El  objeto  de  esta  publicación,  científica  y 
práctica  a  la  vez,  no  es  otro  que  dar  a  cono- 
cer a  todos  mis  comprofesores  y  especialmen- 
te al  público,  la  utilidad  y  eficacia  de  esta 
nueva  medicación  y  el  éxito  mas  o  menos 
feliz  que  puede  ofrecer  en  la  curación  de  di- 
versas enfermedades. 

La  necesidad  de  una  publicación  como  ésta 
en  favor  de  la  hidroterapia  moderna  se  hacia 
sentir  en  Chile,  tanto  mas,  cuanto  que  he 
visto  que  algunos  médicos,  desconociéndola  o 
confundiéndola  con  la  hidroterapia  empírica 
antigua,  prohibian  a  sus  clientes  este  precio- 
so tratamiento,  pintándoselos  como  un  proce- 


VI  r 
dimiento  bárbaro,  peligroso  y  ajeno  a  los 
principios  de  la  verdadera  ciencia,  precisa- 
mente en  los  casos  en  que  la  medicación  hi- 
droterápica  podia  llenar  mejor  la  indicación 
y  aun  en  aquellos  en  que  hubiera  podido  ser 
el  único  remedio  capaz  de  combatir  un  mal 
crónico  y  fuera  ya  de  los  recursos  de  la  me- 
dicación ordinaria. 

Abrigo  la  esperanza  de  que  tales  equivo- 
caciones de  parte  de  los  médicos  no  volverán 
a  tener  lugar  una  vez  que  la  hidroterapia 
sea  estimada  por  ellos  tal  como  la  doi  a  co- 
nocer en  este  libro  y  como  está  considerada 
ahora  en  Europa. 

Conocida  y  propagada  asi  entre  nosotros 
la  hidroterapia,  los  médicos  utilizarán  este 
recurso  en  favor  de  sus  clientes,  y  los  enfer- 
mos, jueces  ilustrados  en  su  propia  causa, 
podrán  por  sí  mismos  juzgar  de  sus  ventajas. 

Para  alcanzar  este  resultado  he  dividido 
esta  publicación  en  dos  partes;  una  científica 
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y  otra  práctica  al  alcance  de  todo  el  mundo. 

La  parte  científica  está  consagrada  al 
estudio  fisiolójico  y  terapéutico  de  los  princi- 
pales aj entes  de  la  hidroterapia  racional, 
tales  como  el  réjimen  alimentario,  el  ejercicio 
muscular,  la  administración  del  agua  fria  al 
interior,  la  sudación  y  las  diferentes  formas 
de  aplicación  del  agua  fiia  al  esterior. 

Después  de  demostrar  detenidamente  el 
modo  de  obrar  de  todos  estos  instrumentos 
y  el  procedimiento  operario  de  la  terapéutica 
hidroterápica,  me  ocupo  también  de  esponer 
las  diferentes  medicaciones  que  la  hidrotera- 
pia constituye  según  sus  influencias  curati- 
vas, comprobando  su  importancia  y  el  éxito 
mas  o  menos  feliz  que  con  ellas  puede  obte- 
nerse en  las  diferentes  enfermedades,  y  sobre 
todo,  en  aquellas  en  que  mas  conviene,  tales 
como  la  medicación  hijiénica  y  profiláctica, 
la  medicación  antiflojística  y  sedativa,  la  me- 
dicación  reconstituyente   y   tónica,   la  me- 


dicacion  escitativa,  la  medicación  revulsiva^ 
la  medicación  resolutiva,  la  medicación  sudo- 
rífica y  depurativa  y,  por  último,  la  medica- 
ción antiperiódica  y  estupefaciente. 

El  estudio  científico  de  todas  estas  medi- 
caciones demuestra  que  la  hidroterapia  es  el 
ájente  terapéutico  mas  enérjico  y  poderoso 
de  que  puede  disponerse  en  el  tratamiento 
de  la  mayor  parte  de  las  enfermedades  cró- 
nicas, pues  ella  obra  directamente  sobre  las 
dos  funciones  mas  importantes  que  dominan 
el  organismo  entero,  es  decir,  restableciendo 
el  equilibrio  y  la  armenia  de  los  fenómenos 
de  la  circulación  capilar  y  de  la  inneroacion 
jeneral. 

Después  de  estas  consideraciones  no  dudo 
que  mis  comprofesores  no  podrán  dejar  de 
declarar,  como  lo  hacen  Yalleix  y  Monneret, 
que  la  hidroterapia  es  hoi  uno  de  los  objetos 
mas  interesantes  de  la  terapéutica  y  que  7W 
existe  ninguna  otra  medicación  que  sea  mas 


aplicable  en  tan  crecido  número  de  casos 
diversos. 

La.  parte  práctica  de  esta  publicación  tie- 
ne por  objeto  ilustrar  al  público  sobre  los 
servicios  del  agua  fria,  aplicada  como  me- 
dicamento o  como  ájente  hijiénico,  ya  sea 
sola  o  con  ayuda  de  los  procedimientos  espe- 
ciales que  se  usan  en  los  establecimientos  hi- 
droterápicos  dirijidos  por  médicos  conocedo- 
res de  las  indicaciones  y  precauciones  que 
exije  su  empleo. 

Tiene  también  por  objeto  que  cada  cual 
llegue  a  saber  en  cuanto  es  posible  cómo 
obra  y  en  qué  consiste  la  eficacia  real  de 
la  hidroterapia.  De  este  modo  los  enfermo» 
podrán  estar  al  corriente  de  las  diferentes 
formas  de  aplicación  que  se  emplean  en  el 
tratamiento  de  las  enfermedades  y  de  los 
cuidados  que  han  de  tener  para  no  hacer  va- 
riar sus  efectos.  Con  este  objeto  señalo  en 
forma  de  preceptos  la  conducta  que  está  obli- 
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^ado  a  seguir  todo  el  que  se  someta  al  trata- 
miento hidroterápico,  cuidados  que  varian 
«egun  los  antecedentes  de  la  enfermedad,  el 
carácter  de  la  afección  y  las  condiciones  in- 
dividuales de  cada  uno. 

También  insisto  sobre  los  diferentes  acci- 
dentes que  pueden  ocurrir  en  el  curso  del 
tratamiento,  ya  por  efecto  de  la  constitución 
del  paciente,  de  la  enfermedad  de  que  padece 
o  a  influencias  del  mismo  tratamiento.  De 
este  modo  los  que  se  sometan  a  la  medicación 
bidroterápica  no  se  sorprenderán  ni  desma- 
yarán sus  esperanzas  por  los  contratiempos 
y  novedades  que  puedan  esperimentar. 

Por  último,  después  de  probar  lo  infunda- 
do de  las  preocupaciones  que  existen  sobre 
los  inconvenientes  de  la  aplicación  interior  y 
esterior  del  agua  fria  después  de  los  sudores, 
-como  igualmente  de  la  idea  de  que  la  debili- 
dad de  los  enfermos  es  una  circunstancia  que 
puede  oponerse  al  empleo  del  tratamiento  hi- 
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droterápico,  señalo  una  por  una  todas  las 
enfermedades  en  que  la  medicación  hidrote- 
rápica  es  mas  aplicable,  indicando  la  ma- 
yor o  menor  eficacia  de  ésta  y  las  contra- 
indicaciones que  pueden  presentarse  en  cada 
una  de  aquellas,  según  sus  complicacio- 
nes. 

Las  enfermedades  sujetas  a  la  hidrotera- 
pia las  divido  en  diferentes  grupos,  según  su 
naturaleza.  En  el  primer  grupo  he  colocada 
todas  las  enfermedades  caracterizadas  por 
una  gran  debilidad  y  aquellas  en  que  la  con- 
jestion  juega  el  rol  principal,  tales  como  la 
clorosis,  la  anemia,  las  enfermedades  crónicas 
del  hígado,  del  útero,  del  pecho,  el  catando 
pulmonar  crónico,  la  tisis  incipiente,  la  con- 
jestion  pulmonar  crónica;  las  enfermedades 
de  los  ríñones,  como  la  conjestion  renal  cró- 
nica, la  albuminuria  y  la  diabetes;  las  enfer- 
medades del  cerebro,  como  la  parálisis  y  la 
enajenación  mental;   las    enfermedades  del 
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estómago  y  de  los  intestinos  y  las  conjestio- 
nes  de  la  médula  espinal. 

En  el  segimdo  grupo  coloco  todas  las  afec- 
ciones del  sistema  nervioso,  tales  como  las 
neuraljias,  los  reumatismos,  las  pérdidas  se- 
minales, la  impotencia,  el  histerismo  y  la 
corea  o  baile  de  San  Vito. 

Por  último,  en  el  tercer  grupo  reúno  todas 
las  enfermedades  llamadas  diatésicas  o  por 
viciación  de  sangre,  tales  como  la  escrófula, 
la  gota,  el  reumatismo  crónico,  las  sífilis  ter- 
ciaria y  las  fiebres  intermitentes. 

Hé  aquí,  pues,  en  dos  palabras  el  conteni- 
do de  esta  obra,  que  contribuirá  sin  duda  a  la 
propagación  de  la  hidroterapia,  pues  es  una 
medicación  que,  ademas  de  contar  tan  nota- 
bles e  innumerables  casos  de  curación,  se 
recomienda  por  sí  sola  por  la  simplicidad,  y 
eficacia  de  sus  procedimientos. 

En  las  reducidas  pajinas  de  este  libro,  a 
mas  de  mis  propios  trabajos,  he  reunido  todo 
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lo  mas  notable  que  se  ha  escrito  por  los  hom- 
bres esperimentados  en  la  práctica  de  la  hi- 
droterapia científica  y  principalmente  por  el 
doctor  Fleury,  pues,  gracias  a  él,  como  dice 
Mr.  Delorme,  la  medicación  hidroterápica  ha 
tomado  el  lugar  que  le  correspondía  en  la  te- 
rapéutica racional. 

Al  escribir  y  publicar  este  tratado  de  hi- 
droterapia esplicada,  solo  he  tenido  en  vista 
justificar  la  importancia  de  una  medicación 
estrictamente  de  acuerdo  con  los  principios 
de  la  ciencia  moderna  y  hacer  saber  a  la 
humanidad  doliente  que  ella  es  un  nuevo  re- 
curso para  el  tratamiento  de  muchas  enfer- 
medades desgraciadamente  rebeldes  a  las  me- 
dicaciones ordinarias. 

Quiera  Dios  que  mis  esfuerzos  puedan 
redundar  en  beneficio  de  la  humanidad,  sien- 
do esta  la  única  recompensa  que  ambiciono. 

El  Aütoe.. 


HIDROTERAPIA  ESPLICADA. 


PRIMERA  PARTE. 


CAPITULO  I. 

La  hidroterapia  empírica  antigua  es  hoiluna  medi- 
cación científica. 

La  Medicina  durante  muchos  siglos  ha 
sido  trastornada  por  mil  sistemas  erróneos 
y  dominada  siempre  por  el  empirismo.  Por 
fortuna,  en  el  siglo  XIX  y  no  há  muchos 
años,  la  ciencia  parece  dirijirse  definitiva- 
mente por  una  nueva  via,  abandonando  la 
rejion  de  los  sistemas  para  revestir  la  forma 
analítica  y  esperimental. 
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La  Fisiolojia,  la  Patolojia  y  la  Terapéutica 
han  conseguido  apoyarse  mutuamente  en  la 
práctica  médica  y  la  esperimentacion,  es  de- 
cir, la  aplicación  inmediata  y  rigorosa  del 
razonamiento  a  la  observación  de  los  hechos, 
constituye  la  ciencia  en  estos  momentos  de 
un  modo  mui  distinto.  El  arte  de  investiga- 
ción científica  ha  sido  perfeccionado  con 
procedimientos  especiales  y  enriquecido  con 
numerosos  instrumentos  de  esperimentacion. 
El  fisiolojista  ha  podido  de  esta  manera  des- 
componer la  máquina  viviente  para  estudiar 
los  diversos  fenómenos  vitales  y  las  leyes 
que  rijen  el  organismo.  La  medicina  desde 
entonces  ha  dejado  de  ser  una  simple  ciencia 
de  observación,  para  convertirse  en  la  gran 
medicina  fisiolójica  y  esperimental. 

La  medicina  antigua  de  observación  se 
conformó  con  prever  el  curso  y  terminación 
de  los  diferentes  casos  patolójicos  sin  poder 
obrar  directamente  sobre  la  enfermedad.  La 
medicina  moderna  de  esperimentacion  es  ca- 
paz, no  solo  de  descender  al  interior  del 
organismo  para  estudiar  los  fenómenos  fisio- 
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lójicos  y  patolójicos,  sino  que  dirije  y  modi- 
fica también  los  resortes  ocultos  de  toda  la 
máquina  viviente. 

Esta  medicina  fisiolójica,  por  su  naturaleza 
misma  de  ciencia  esperimental,  no  tiene  sis- 
temas ni  rechaza  ningún  tratamiento  prácti- 
co, con  tal  de  que  sea  fundado  por  la  observa- 
ción y  aprobado  por  la  verdadera  esperiencia. 
Conforme  a  estos  principios  es  como  la 
hidroterapia,  de  que  voi  a  hablaros,  fué  lla- 
mada de  poco  tiempo  a  esta  parte  a  ocupar 
el  rango  de  medicación  científica. 

La  antigua  hidroterapia  empírica  de  Priess- 
nitz,  conocida  por  todo  el  mundo  y  tan  es- 
clusiva  en  sus  aplicaciones  como  exajerada  y 
ajena  a  toda  noción  fisiolójica,  ha  podido 
trasformarse  en  un  verdadero  ájente  tera- 
péutico, desnudándose  de  su  título  de  pana- 
cea universal  para  vestirse  de  otro  mas 
científico,  como  es  el  de  medicación  metódica 
y  racional.  La  acción  fisiolójica  de  sus  diver- 
sos aj  entes  fué  estudiada  en  el  terreno  mismo 
de  los  hechos,  y  sus  efectos  terapéuticos  fue- 
ron entonces  comprobados  por  la  esperimen- 


tacion  y  la  observación  clínica  mas  rigorosas. 
La  hidroterapia  moderna  no  rechaza  jamas 
las  emisiones  sanguíneas  ni  los  purgantes, 
ni  los  vomitivos  ni  los  tónicos,  ni  los  reme- 
dios específicos,  pues  las  mas  veces  no  solo  se 
deja  ayudar  por  estos  aj entes  farmacéuticos, 
sino  que,  combinándose  con  ellos  según  la 
indicación  de  cada  caso  patolój ico,  favorece 
también  la  absorción  y  asimilación  rápida 
del  medicamento  por  la  actividad  jeneral  que 
produce  en  todo  el  organismo. 

La  hidroterapia  científica  que  casi  siempre 
cede  el  campo  en  las  flegmacias  agudas  a  los 
aj  entes  farmacéuticos  como  mas  eficaces  y 
mas  cómodos  en  su  administración,  se  sobre- 
pone en  los  casos  crónicos  a  todas  las  otras 
medicaciones  por  el  gran  alcance  y  enerjia 
de  sus  efectos  terapéuticos.  Es  en  este  sen- 
tido como  la  hidroterapia  ha  sabido  ocupar 
con  justicia  un  lugar  distinguido  en  el  sagra- 
do templo  de  la  ciencia.  Por  sus  resultados 
prácticos  incontestables  ha  sido  y  será  en 
adelante  considerada  como  una  de  las  medi- 
caciones mas  poderosas  en  el  tratamiento  de 
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diversas  enfermedades  crónicas,  tales  como 
la  clerósis,  las  dispepsias,  el  histerismo,  las 
afecciones  nerviosas  y  conj  estivas  del  cora- 
zón, del  hígado  y  de  los  ríñones;  el  asma,  el 
reumatismo,  la  gota,  las  afecciones  escrofulo- 
sas, las  enfermedades  del  útero,  etc.,  etc. 

Las  innumerables  curaciones  que  he  obte- 
nido en  mi  establecimiento  hidroterápico  en 
•el  espacio  de  dos  años  en  las  diferentes  en- 
fermedades que  he  enumerado,  han  sido 
constatadas  por  algunos  de  mis  comprofeso- 
res mas  distinguidos  y  que,  ilustrados  en  los 
procedimientos  de  la  hidroterapia  científica, 
han  sabido  utilizar  sus  efectos  terapéuticos 
en  provecho  de  sus  clientes  como  un  precio- 
so recurso  para  las  enfermedades  crónicas  y 
rebeldes. 

Los  resultados  obtenidos  por  el  tratamien- 
to hidroterápico  se  consiguen  solamente  a 
condición  de  que  las  aplicaciones  de  la  ducha 
sean  dirijidas  inmediatamente  por  el  profe- 
sor que  la  practica,  pues  su  valor  terapéutico 
depende  no  solo  de  la  dirección  y  de  la  fuer- 
za del  chorro,  sino  también  de  la  habilidad  y 


destreza  del  que  la  dirije,  para  poder  variar 
su  aplicación  según  las  diferentes  indicacio- 
nes y  contraindicaciones  de    cada  caso  pato- 
lójico.  La  bondad  y  eficacia  de  la  medicación 
hidroterápica,  dice  con  mucha  razón  el  doctor 
Fleury,  no  depende  de  un  gran  tren  de  apa- 
ratos, instrumentos  y  llaves,  sino  solamente 
de  la  mano  que  dirije  la  ducha  y  de  la  inte- 
lij encía  que  dirije  la  mano.  Esta  es  la  razón 
porque  la  ducha  móvil,  que  es  el  ájente  mas 
importante  y   enérjico   de  la  medicación  hi- 
droterápica,  debe  ser  dirijida  siempre  por  el 
médico  mismo,  si  se  quiere  proceder  de  una 
manera  metódica  y  científica  en  su  mas  con- 
veniente administración.  De  este  modo  tam- 
bién el  médico   puede  tener    siempre  al  en- 
fermo   bajo    su    mas    inmediata    vijilancia, 
observando  de  cerca  y  con  toda  estrictez  las 
modificaciones  que  sufre    la  enfermedad,  sea 
por  su  curso  natural  o  a  influencias  del  mis- 
mo tratamiento.  La  apreciación  de  estas  va- 
riaciones es  tanto  mas  necesaria  e  importante 
para  modificar  las   aplicaciones   hidroterápi- 
cas,    cuanto    que   los    efectos   fisiolójicos  y 


terapéuticos  del  agua  fria  varían  según  la 
constitución  del  individuo,  sus  enfermeda- 
des, los  fenómenos  intercurrentes,  el  clima, 
las  estaciones,  las  influencias  cósmicas  y 
hasta  las  influencias  intelectuales  y  morales. 
En  las  conferencias  científicas  que  sucesi- 
vamente ofrezco  a  la  Sociedad  Médica  trata- 
ré de  comprobar  la  verdad  y  exactitud  de 
estas  aseveraciones.  Entonces  comprendereis, 
señores,  fácilmente,  que  la  hidroterapia  mo- 
derna ha  sido  fundada  en  la  anatomía,  en  la 
fisiolojia,  en  el  diagnóstico  y  en  las  indica- 
ciones bien  dirijidas. 


CAPÍTULO   II. 


Historia  del  agua  fria  como  medicamento. 

La  medicina,  la  cirujia  y  la  hijiene  han 
obtenido  siempre  grandes  ventajas  del  uso 
del  agua  fria. 

Hipócrates,  en  sus  aforismos  23  j  25  de 
la  quiiita  sección,  recomienda  el  agua  fria  en 
las  hemorrajias,  en  las  inflamaciones  recién- 
tes  y  en  los  tumores  articulares  dolorosos. 
En  su  libro  de  Liquidormn  usii  babla  tam- 
bién de  sus  aplicaciones  en  las  fracturas  y 
en  las  luxaciones. 

Celso,  Galeno  y  Aecio  hacen  iguales  reco- 
mendaciones y  agregan  que  el  agua  fria  es 
un  precioso  recurso  en  la  curación  de  las  he- 
ridas. Levis  plaga  juvatur  si  ex  aguafrijida 
expressa  spoiigia  impónitur.  En  el  capítulo 
lY  de  su  primer  libro  de  Medicina,  Ceko  se 
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espresa  del  modo  siguiente  sobre  el  empleo 
del  agua:  "No  liai  nada  mejor  para  la  cabeza 
que  el  agua  fría:  cuando  esta  parte  es  débil 
conviene  robustecerla  con  chorros  de  agua 
fria  todas  las  mañanas,  siendo  igualmente 
ventajoso  para  todos  los  que  padecen  males 
de  ojos,  enfermedades  de  garganta  o  catarros 
frecuentes." 

Galeno,  Areteo  y  otros  prescribían  las  afu- 
siones frias  en  el  frenesí  y  en  el  síncope.  Ce- 
lias Aureliano  y  Alejandro  de  Tralles  em- 
plearon el  mismo  procedimiento  en  otras. 
muchas  afecciones  agudas. 

Entre  los  árabes  se  cita  a  Avicena  y  a 
Rhazes,  el  primero  curando  con  agua  fria  las 
fracturas  y  luxaciones,  y  el  segundo  tratan- 
do las  quemaduras  recientes  con  compresas 
de  agua  helada  renovadas  con  frecuencia. 

Los  espartanos  daban  una  importancia 
hijiénica  mui  especial  al  uso  del  agua  fria; 
creian  que  fortalecía  el  cuerpo  y  endurecía 
las  carnes. 

Los  poetas  y  los  filósofos  de  aquel  tiempo 
le  tributaron  también  grandes  elojios.   Pin- 


~  10    - 

daro  en  sus  odas  olímpicas  cantaba  sus  vir- 
tudes en  uno  de  sus  versos  que  dice:  *'el 
agua  es  lo  primero,  después  el  oro."  Pitágo- 
ras  recomendó  siempre  a  sus  discípulos  el 
baño  frió,  probándoles  que  fortalecía  el  cuer- 
po y  vigorizaba  la  intelijencia. 

Atravesando  la  edad  media,  encontramos 
que  en  Italia  el  agua  fria  hizo  un  gran  papel 
en  la  curación  de  las  heridas  y  que  en  la 
misma  época  en  Francia,  Palacius,  Pareo  y 
Floyer,  en  el  siglo  XV,  dieron  algunas  re- 
glas para  su  empleo  medicinal. 

En  1777,  Theden  aplicó  las  duchas  frías 
en  la  anquilósis,  y  pocos  años  después  escri- 
bió un  tratado  en  el  que  aseguraba  y  proba- 
ba que  si  el  uso  del  agua  fria  se  pudiera 
hacer  mas  jeneral,.  se  evitarían  en  su  mayor 
parte  los  temblores,  las  parálisis,  la  apople- 
jía, la  gota,  la  piedra,  los  reumatismos,  las 
hemorroides  y  los  catarros. 

A  principios  del  siglo  XYIII  el  doctor 
Smith  trataba  con  duchas  frías  la  ictericia^ 
los  reumatismos  articulares,  las  oftalmías  y 
la  gota.   En  sus  escritos  pretendía  que  loa 


—  11  — 

buenos  efectos  de  las  aguas  minerales  debían 
ser  atribuidos  solamente  a  las  cualidades 
medicínalas  del  agua  pura.  "La  mayor  parte 
de  los  médicos,  decía,  cuando  no  pueden 
hacer  terminar  ciertas  enfermedades,  acon- 
sejan a  sus  enfermos  los  baños  minerales,  j 
pretenden  que  sus  buenos  efectos  deben 
atribuií-se  a  las  sales  que  dichas  aguas  con- 
tienen; pero  yo  he  podido  observar  con  mu- 
cha frecuencia  que  algunas  personas  que  es- 
taban acostumbradas  a  ir  todos  los  años  a 
los  baños  tales  o  cuales,  habiendo  tenido  in- 
convenientes para  hacerlo  en  las  estaciones 
acostumbradas,  se  contentaron  con  beber  y 
bañarse  en  agua  común  en  sus  propias  casas, 
encontrándose  tan  bien  como  si  hubieran 
evstado  en  los  tales  baños  minerales." 

El  doctor  Hancokc  publicó  poco  después 
un  tratado  bajo  el  título  de  Common  ivater 
ihe  hest  cure  of  fevers,  en  el  cual  establece, 
apoyándose  en  su  propia  esperiencia,  que  el 
agua  fria  es  el  mejor  de  los  sudoríficos  y  que 
hai  mui  pocas  fiebres  que  no  cedan  a  su  ad- 
ministración.   "El  agua  fria,   dice,  cura  loa 
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resfriados,  la  esquinencia,  el  asma,  la  indi- 
jestion,  los  vómitos,  el  cólico,  las  arenas,  el 
reumatismo  y  la  gota." 

En  Alemania  el  célebre  HoíFman,  tan  in- 
vocado después  por  todos  los  apolojistas  del 
agua  fria,  decia  lo  siguiente  en  su  tratado  de 
Agua  medicÍ7ia  wviversalis:  "Si  liai  algo  en 
el  mundo  que  merezca  el  nombre  de  panacea 
es  precisamente  el  agua  fria,  primero,  porque 
no  hace  mal  a  nadie;  segundo,  porque  es  el 
mejor  preservativo  para  toda  clase  de  enfer- 
medades; tercero,  porque  cura  los  dolores  y 
las  enfermedades  crónicas  y  cuarto,  en  fin, 
porque  corresponde  a  todas  las  indicacio- 
nes. 

Mucbos  otros  liidrópatas  alemanes  escri- 
bieron en  esa  misma  época  sobre  el  mismo 
motivo.  Entre  ellos  solo  citaremos  al  doctor 
Halin,  célebre  por  haber  sido  el  único  médico 
feliz  en  una  espantosa  epidemia  de  tifus  en 
la  que  pudo  salvar  centenares  de  víctimas, 
empleando  las  lociones  de  agua  fria.  El  doc- 
tor Hahneman,  padre  de  la  homeopatía,  de- 
cia en  una  de  sus  obras,  pubhcadas  en  esa 
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misma  época,  que  si   existia  algún  remedio 
en  el  mundo  era  el  agua. 

Pasaré  en  silencio  las  curaciones  hidrote- 
rápicas  que  dicen  que  hacia  en  Italia  el  padre 
Bernardo  a  fines  del  siglo  XVIII,  porque 
siendo  como  eran,  acompañadas  de  oraciones, 
se  consideraban  como  milagrosas.  No  habla- 
ré tampoco  sobre  los  preceptos  hidroterápicos 
de  Cirillo  y  de  Crescenzo,  que  hacian  consis- 
tir el  réjimen  acuoso,  como  ellos  llamaban,, 
en  aplicaciones  estrafalarias  de  envoltorios 
de  nieve  y  otras  grandes  barbaridades. 

Hasta  principios  de  siglo  XIX  la  hidrote- 
rapia solo  fué  aplicada  empíricamente  o  con- 
forme a  las  doctrinas  humorales.  Geofíroy 
Noguez  y  Pomme,  en  Francia,  hacian  con- 
sistir los  efectos  terapéuticos  del  agua  fria 
en  teorías  estravagantes,  tales  como  su  ac- 
ción correctiva  sobre  los  humores,  producien- 
do a  un  mismo  tiempo  la  fluidez  de  la  sangre 
y  la  flexibilidad  de  los  sólidos,  por  medio  de 
un  cierto  mecanismo  singular  y  por  reacciones 
químicas  mui  orijinales. 

En  1805  fué  cuando  principiaron  a  apare- 
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cer  trabajos  algo  serios  sobre  hidroterapia. 

En  Alemania,  en  Italia  j  en  Inglaterra, 
el  agua  fria  fué  estudiada  en  sus  aplicaciones 
esternas  bajo  una  forma  enteramente  nueva. 
En  la  obra  del  doctor  Currie,  por  ejemplo, 
se  encuentran  recopilados  muchos  hechos 
prácticos  de  la  mayor  importancia  en  el  tra- 
tamiento de  la  fiebre  amarilla,  del  tifus,  de 
la  escarlatina  j  de  las  fiebres  intermitentes. 
La  forma  de  aplicación  adoptada  para  el  tra- 
tamiento era  la  de  afusiones  frias,  adminis- 
tradas al  enfermo  siempre  que  la  cutis  fuese 
seca  y  ardiente,  o  en  los  períodos  de  exacer- 
bación de  la  fiebre.  En  las  fiebres  eruptivas 
se  empleaban  las  afusiones  para  quitar  la  fie- 
bre y  favorecer  la  erupción;  en  el  tifus  y  la 
fiebre  amarilla  se  aplicaban  para  calmar  la 
ajitacion  y  el  delirio. 

Poco  mas  tarde,  en  Italia,  el  doctor  Gea- 
nini,  práctico  ilustre  de  Milán,  en  su  obra 
titulada:  Della  natura  dellafebhri  e  del  me- 
glior  método  di  curarle  estudia  la  acción  te- 
rapéutica del  agua  fria,  procediendo  de  lo 
conocido  a  lo  desconocido,  como  en  todo  tra- 
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bajo  esperimental.  Establece  en  la  economía 
del  hombre  la  existencia  de  nn  estado  mór- 
bido que  llama  neurostenia  j  que  hace  con- 
sistir en  una  falta  de  equilibrio  entre  el 
sistema  nervioso,  arterial  y  muscular,  j  de- 
clara como  síntomas  neurosténicos  en  todas 
las  enfermedades,  el  dolor,  el  calor,  el  sudor, 
la  aceleración  del  pulso,  el  delirio,  la  convul- 
sión, la  tos,  etc.,  etc.  Aseguraba  que  las  in- 
merciones  frias  favorecían  enérjicamente  el 
gran  equilibrio  y  que,  por  consiguiente,  eran 
el  remedio  infahble  para  combatir  los  sínto- 
mas neurosténicos  en  todas  las  enfermedades. 

'tLas  inmerciones  frias,  dice,  calman  el  do- 
lor en  los  reumatismos,  quitan  la  fiebre  con 
mas  seguridad  y  prontitud  que  cualquier  otro 
remedio,  abrevian  la  convalescencia,  previe- 
nen las  recaídas  e  impiden,  por  fin,  el  desarro- 
llo de  las  enfermedades  a  que  dispone  siempre 
el  reumatismo.il 

La  obra  de  Geanini  atrajo  la  atención  de 
un  gran  número  de  profesores  por  la  nove- 
dad de  sus  doctrinas  patojénicas.  Desde 
entonces  las  afusiones  e  inmersiones  frias  se 
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emplearon  con  frecuencia  en  el  tratamiento 
de  la  escarlatina,  de  la  viruela,  de  las  fiebres 
tifoideas  y  catarrales  y  en  los  reumatismos 
agudos. 

En  este  estado  de  cosas  ñié  cuando  apare- 
ció Priessnitz,  quien,  conducido  al  principio 
por  la  casualidad  y  mas  tarde  por  doctrinas 
tan  erróneas  como  las  de  sus  predecesores, 
proclamó  el  agua  fria  como  remedio  univer- 
sal. Ajeno  a  toda  noción  científica,  tomó  por 
única  guia  la  esperiencia,  y  aunque  muchos 
de  sus  procedimientos  eran  casi  irracionales 
y  todos  jeneralmente  empíricos,  enriqueció, 
no  obstante,  la  práctica  de  la  hidroterapia 
con  un  gran  número  de  aplicaciones  entera- 
mente nuevas  que  estudiaremos  en  un  capí- 
tulo por  separado. 

Hasta  el  año  1848  las  obras  de  patolojía 
se  hablan  ocupado  mui  poco  del  agua  fria 
como  ájente  terapéutico. 

Kecamier  hacia  uso  de  las  inmersiones  y 
afusiones  de  agua  fria  en  el  tratamiento  de 
las  fiebres  y  neuráljias,  pero  sus  procedi- 
mientos  eran  calificados  como    escentricida- 
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des.  Rochoux  y  Gersant  habían  proclamado 
también  la  acción  exitante  de  la  ducha  y 
declaraban  las  afusiones  frias  como  tónicas 
por  el  doble  efecto  del  frió  y  de  la  percusión^ 
empleándolas  como  un  remedio  heroico  en  el 
tratamiento  de  las  fiebres,  de  las  contrac  tu- 
ras espasmódicas  y  en  la  debilidad  muscu- 
lar. 

Es  al  doctor  Fjeury  a  quien  se  deben  las 
primeras  publicaciones  científicas  de  hidro- 
terapia, siendo  también  el  primero  que  dio 
a  conocer  la  naturaleza  de  la  medicación 
hidroterápica  y  que  esplicó  la  acción  fisioló- 
jica  de  sus  diversas  aplicaciones.  El  fué  el 
primero  que  con  ayuda  de  investigaciones 
clínicas  de  la  mas  alta  importancia  determi- 
nó la  acción  curativa  de  una  medicación  que 
hasta  entonces  estaba  abandonada  en  manos 
del  charlatanismo  mercantil. 

El  estudio  científico  de  la  medicación  dio 
por  resultado  las  siguientes  conclusiones: 

1.°  La  hidroterapia  no  debe  ser  conside- 
rada como  un  sistema; 

2.^  Ella  se  compone  de  muchos  modifica- 
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dores  distintos,    cuya  reunión  puede  ser   a 
veces  inútil  o  perjudicial; 

3.^  Cada  uno  de  estos  modificadores  res- 
ponde a  indicaciones  especiales; 

4.^  La  asociación  o  separación  de  e^tos 
modificadores  debe  hacerse  de  un  modo  di- 
ferente según  las  indicaciones  que  se  pre- 
senten en  cada  caso  patolójico; 

5.°  El  réjimen,  la  sudación  y  el  agua  fria 
usada  interiormente,  tienen  gran  importan- 
cia en  el  buen  éxito  de  la  medicación,  pero 
solo  deben  considerarse  como  accesorios; 

6.®  La  aplicación  del  agua  fria  al  esterior 
es  propiamente  hablando  la  base  de  la  me- 
dicación hidroterápica;  el  ájente  mas  activo 
que  posee  la  hidroterapia  y  el  único  que  de- 
be jeneralizarse. 

Desde  entonces  los  trabajos  científicos  de 
hidroterapia,  abandonando  las  investigacio- 
nes contaminadas  por  el  empirismo  ciego  y 
por  la  sistematización  anticientífica,  han 
establecido  la  acción  fisiolójica  de  sus  di- 
versas aplicaciones,  su  valor  curativo  y  sus 
indicaciones   y  contraindicaciones.   De  este 
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modo,  la  hidroterapia  empírica  que  era  un 
método  quimérico  y  peligroso  por  estar  en 
desacuerdo  con  todos  nuestros  conocimientos 
fisiolójicos  y  patolójicos,  se  ha  trasformado 
en  una  medicación  preciosa,  en  un  método 
escento  de  peligro  por  estar  en  relación  con 
todos  los  datos  mas  positivos  de  la  fisiolojía 
y  de  la  patolojía. 

ti  Por  su  poder  y  la  multiplicidad  de  sus 
influencias,  dice  el  doctor  Fleury,  la  hidro- 
terapia racional  puede  colocarse  a  la  cabeza 
de  la  terapéutica  fisiolójica,  lo  cual  puede 
comprenderse  fácilmente  si  se  piensa  que  ella 
ejerce  sobre  los  dos  grandes  sistemas  que 
presiden  todas  las  funciones  de  la  economía, 
la  circulación  capilar  y  la  innervacion  j ene- 
ral,  una  acción  directa  y  enérjica,  que  no 
pertenece  a  ningún  otro  ájente  y  que  modi- 
fica profundamente  la  calorificación,  la  absor- 
ción, las  secreciones  y  la  nutrición,  n 

Sentados  estos  principios,  que  están  en 
consonancia  con  los  trabajos  esperimentales 
hechos  en  fisiolojía  por  el  sabio  Marey,  Glan- 
de Bernard  y  Schifí*,  la   hidroterapia,    en  el 
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estado  actual  de  la  ciencia  médica,  puede 
definirse  como  un  ájente  terapéutico  cuya 
acción  fisiolójica  se  ejerce  sobre  el  sistema 
vaso-motor  por  el  intermedio  de  los  nervios 
periféricos  y  del  sistema  nervioso  jeneral, 
operando  directamente  sus  efectos  sobre  la 
contractilidad  de  las  paredes  vasculares  y 
por  consiguiente  sobre  la  circulación  capilar, 
la  distribución  jeneral  de  la  sangre,  la  dij os- 
tión, la  nutrición,  la  calorificación  y  las  se- 
creciones. 

Después  que  hayamos  estudiado  la  acción 
fisiolójica  y  la  acción  curativa  de  los  modifi- 
cadores hidroterápicos,  comprendereis,  seño- 
res, toda  la  verdad  cientifica  de  estas  aser- 
ciones. 


CAPITULO  III. 


De  las  diferentes  aplicaciones  del  agua  fria  como  ajen- 
tes  de  la  medicación  hidroterápica  empirica. 


Para  facilitar  el  estudio  científico  de  la 
hidroterapia  moderna  he  creido  útil  exami- 
nar primero  las  diferentes  aplicaciones  que 
empleó  Priessnitz,  cuyo  sistema  empírico  tie- 
ne el  mérito  de  haber  ser^ádo  de  base  a  la 
medicación  científica. 

El  método  de  Priessnitz  comprende  el  ré- 
jimen,  el  ejercicio,  la  administración  interior 
del  agua  fria,  la  sudación  y  la  administración 
del  agua  ñia  al  esterior. 

El  réjimen  alimenticio  que  se  prescribía  a 
todos  los  enfermos  en  el  establecimiento  hi- 
droterápico  de  Groefenberg  consistía  por  lo 
jeneral  en  comidas  sustanciosas,  tales  como 
la  buena  sopa,  toda  clase  de  carnes,  las  sal- 
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sas  de  cii-uelas  y  algunas  verduras;  el  pesca- 
do, las  aves,  la  leclie  y  la  manteca  se  reserva- 
ban para  el  almuerzo  y  la  cena. 

La  calidad  de  los  alimentos  era,  sin  duda, 
inmejorable;  pero  como  Priessnitz  no  tenia 
ninguna  noción  de  liijiene  racional,  permitía 
que  todos  sus  enfermos  comiesen  grandes 
cantidades  de  alimento  para  remediar,  se- 
gún su  opinión,  la  pérdida  de  fuerzas  que 
produce  el  trabajo  bidroterápico  y  ayudar 
los  esfuerzos  de  la  naturaleza  contra  los  ma- 
los bumores.  La  comida  se  servia  enteramen- 
te fria,  pues  el  creia  que  la  alimentación 
caliente  debilitaba  los  órganos  dij  estivos  y 
producía  la  mayor  parte  de  las  enfermedades 
del  estómago  y  de  los  intestinos.  La  única 
bebida  que  se  tomaba  durante  las  comidas  y 
fuera  de  ellas  era  el  agua  fria,  estando  seve- 
ramente prohibidos  el  cafó,  el  té,  el  vino,  la 
cerveza  y  los  licores  fermentados  o  alco- 
hólicos. 

Todos  los  enfermos  eran  obhgados  a  andar 
por  lo  menos  dos  horas  al  dia,  y  cuando  el  mal 
tiempo  no  lo  permitía,  este  ejercicio  se  reem- 
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plazaba  con  el  de  partir  leña  con  la  sierra  o 
el  hacha.  A  un  mismo  tiempo,  era  necesario 
beber  agua  fria  a  todas  horas  y  durante  estos 
largos  ejercicios,  hasta  llegar  a  consumir  cada 
enfermo  de  cuarenta  a  cincuenta  vasos  de 
este  líquido  a  la  temperatura  de  10  o  12 
grados. 

Priessnitz  sometía  a  sus  enfermos  diaria- 
mente, a  sudores  prolongados,  imajinándose 
que  por  este  medio  la  economía  animal  podia 
^arrojar  mui  fácilmente  los  principios  morbí- 
ficos. 

Para  verificar  esta  sudación  se  empleaba 
dos  procedimientos  distintos.  El  primero  con- 
sistía en  envolver  al  enfermo  completamente 
desnudo  en  una  sábana  mojada,  cubriéndolo 
en  seguida  con  una  frazada  que  se  sujetaba 
al  rededor  del  cuerpo  lo  mejor  posible:  sobre 
este  envoltorio  se  ponia  edredones  o  colcho- 
nes de  pluma,  y  se  hacia  permanecer  de  este 
modo  al  paciente  durante  dos,  tres  o  cuatro 
horas,  hasta  provocar  una  traspiración  mas 
o  menos  abundante. 

El  segundo  procedimiento,  que  es  también 
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el  mismo  que  ahora  emplean  los  liidrópatas 
alemanes,  consistía  en  envolver  al  enfermo  en 
una  frazada  de  lana  y  cubrirlo  en  seguida  con 
los  mismos  colchones,  dejándole  solo  libre  la 
cabeza.  Tan  luego  como  principiaba  el  sudor, 
las  ventanas  de  la  sala  se  abrían  y  se  le  daba 
al  enfermo  un  poco  de  agua  cada  cuarto  de 
hora.  Cuando  el  sudor  no  se  conseguía  que 
fuese  j  enera!,  quedando  algunas  partes  del 
cuerpo  sin  traspiración,  se  aplicaba  en  estas 
partes,  antes  de  envolver  al  enfermo,  algunos 
pedazos  de  lienzo  mojados  y  bien  estrujados. 

Con  estos  procedimientos  de  sudación  los 
enfermos  no  lograban  traspirar  al  principio 
sino  después  de  haber  permanecido  envuel- 
tos de  este  modo  durante  cinco,  seis  y  siete 
horas.  Esto  sucedía  en  las  primeras  aplica- 
ciones; pero  el  sudor  se  hacia  tan  abundante 
después,  que  corría  materialmente  por  de- 
bajo de  la  cama  del  enfermo. 

La  sudación  terminaba  por  una  aplicación 
fria  a  cuatro,  seis  o  siete  grados,  para  lo  cual 
se  conducía  al  enfermo  envuelto  en  su  mis- 
ma frazada  hasta  el  gran  baño  en  donde  se 
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le  suinerjia  durante  tres  o  cinco  minu- 
tos. 

Otra  de  las  aplicaciones  que  Priessnitz 
usaba  mui  frecuentemente,  era  el  medio  baño 
o  baño  parcial,  que  consideraba  como  un  gran 
derivativo  en  las  conj ostiones  cerebrales  j 
torácicas.  Para  darle  mas  enerjia  mantenía 
en  él  al  enfermo  durante  dos  o  tres  horas, 
renovando  el  agua  a  medida  que  se  calen- 
taba. 

Después  de  un  gran  ejercicio  o  después  de 
las  fricciones  con  la  sábana  mojada,  se  admi- 
nistraba al  enfermo  un  baño  de  asiento  en 
poca  cantidad  de  agua  y  a  la  temperatura 
de  10  a  14  grados,  poniendo  a  un  mismo 
tiempo  sobre  la  frente  del  enfermo  paños  de 
aofua  fria  renovados  con  frecuencia.  Este 
baño  era  considerado  como  resolutivo  en  las 
inflamaciones  abdominales,  costipaciones  de 
vientre,  hemorroides,  etc.,  cuando  el  enfermo 
permanecía  en  él  por  espacio  de  una  hora; 
pero  se  miraba  como  derivativo  en  las  afec- 
ciones del  cerebro  y  del  pecho,  si  solamente 
.se  aplicaba  durante  cinco  minutos. 
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Los  baños  de  pies  y  por  lo  jeneral  todos 
los  baños  locales  ya  fueran  de  la  cabeza,  de 
los  ojos  o  de  las  manos,  variaban  en  duración 
y  temperatura,  según  el  efecto  que  se  quería 
producir:  de  modo  que  para  conseguir,  por 
ejemplo,  el  efecto  exitante  y  revulsivo,  el 
agua  debia  tener  de  2  a  4  grados  y  la  dura- 
ción del  baño  no  habia  de  pasar  de  cinco 
minutos,  friccionando  el  cuerpo  del  enfermo, 
durante  este  tiempo,  enérjicamente:  para 
que  el  efecto  de  la  aplicación  se  hiciera  se- 
dativo y  resolutivo,  el  baño  tenia  que  pro- 
longarse basta  una  hora  y  tener  el  agua  de 
10  a  12  grados  de  temperatura.  Las  afusio- 
nes se  usaban  siempre  durante  el  baño  par- 
cial y  consistian  en  vaciar  sobre  la  cabeza  y 
todo  el  cuerpo  del  enfermo,  desde  cierta  al- 
tura, algunos  jarros  de  agua  fria. 

Las  lociones  y  abluciones  frias  se  practi- 
caban con  ima  esponja  o  paño  mojado  con  el 
cual  se  friccionaba  enérjicamente  el  cuerpo 
del  enfermo,  considerándose  sus  efectos  como 
derivativos. 

Las  duchas  que  se  administraban  en  Gráe- 
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fenberg  consistian  únicamente  en  chorros  de 
agua  fría  de  cuatro  pulgadas  de  diámetro 
que  caian  desde  una  altura  de  1 8  pies.  Priess- 
nitz  atribula  a  las  duclias  la  virtud  de  arro- 
jar de  la  economía  los  malos  humores. 

Para  producir  el  efecto  antiflojístico  y  se- 
dativo, el  enfermo  era  envuelto  en  una  sába- 
na empapada  en  agua  fría  y  renovada  cada 
cinco  minutos  durante  muchas  horas.  Esta 
misma  aplicación  era  escitante  y  revulsiva 
cuando  se  estrujaba  la  sábana  y  se  fricciona- 
ba sobre  ella  el  cuerpo  del  enfermo  durante 
cinco  minutos  solamente. 

Las  compresas  o  paños  mojados  eran  tam- 
bién escitantes  o  sedativos:  las  escitantes  con- 
sistian en  colocar  un  paño  mojado  y  estru- 
jado sobre  tal  o  cual  parte  del  cuerpo  cu- 
briéndolas con  un  paño  seco  y  dejándolas 
puestas  de  una  manera  permanente;  las 
compresas  sedativas  eran  paños  empapados 
que  se  renovaban  cada  cinco  minutos  sin 
cubrirlos. 

Por  último,  Priessnitz  hacia  llevar  siem- 
pre a  sus  enfermos  un  vendaje  mojado  en  la 
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cintura  para  favorecer  las  funciones  de  la 
dijestion  por  medio  de  su  acción  escitante. 

Por  regla  jeneral  las  enfermedades  agudas 
se  trataban  con  baños  prolongados  y  aplica- 
ciones de  sábanas  mojadas,  colocando  al  mis- 
nao  tiempo  compresas  sedativas  en  el  lugar 
del  dolor  y  compresas  revulsivas  o  fricciones 
enérjicas  en  las  partes  distantes  del  órgano 
afectado.  En  las  enfermedades  crónicas,  el 
tratamiento  era  siempre  mui  largo,  some- 
tiendo a  todos  los  enfermos  a  frecuentes 
sudaciones  y  a  la  aplicación  exaj  erada  de 
toda  clase  de  baños. 

Las  enfermedades  agudas  que  Priessnitz 
trató  con  mas  acierto  fueron  la  fiebre  tifoi- 
dea, las  fiebres  eruptivas,  las  neumonías,  las 
pleuresías  y  la  peritonitis;  entre  las  crónicas 
hizo  curaciones  notables  en  enfermos  de  gota, 
de  reumatismo  y  de  sífilis  terciaria;  en  las  en- 
fermedades crónicas  del  hígado,  en  las  fleg- 
masías crónicas  del  aparato  dij  estivo,  en  las 
afecciones  hemorroidales,  en  el  asma,  en  las 
neuráljias  y  en  cierta  clase  de  parálisis. 

No  poseyendo   Priessnitz  ningún  conoci- 
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miento  de  la  ciencia  y  siendo  incapaz  por  la 
misma  razón  de  hacer  un  diagnóstico  cien- 
tífico, no  pudo  nunca  recojer  ni  presentar  sus 
hechos  prácticos  sino  de  una  manera  incom- 
pleta y  siempre  desprovistos  de  aquellos 
datos  científicos  indispensables  para  ser  ad- 
mitidos coma  incontestables.  Asi  fué  que  su 
medicación  quedó  fuera  de  la  verdadera  cien- 
cia y  los  médicos  y  todas  las  sociedades 
científicas  de  su  época  despreciaron  con  razón 
un  sistema  basado  en  teorías  quiméricas  y 
en  completo  desacuerdo  con  los  conocimien- 
tos fisiolójicos  y  patolójicos. 

La  exaj  oración  de  las  aplicaciones  hidro- 
terápicas  de  Priessnitz,  el  empleo  constante 
que  hacia  de  una  fórmula  igual  en  el  trata- 
miento de  todas  las  enfermedades,  ya  fueran 
caquexias,  plétoras  o  anemias,  y  el  no  saber 
distinguir  las  afecciones  jenerales  de  las  que 
eran  simplemente  lesiones  locales,  servirían 
de  suficiente  motivo  para  rechazar  este  sis- 
tema como  irracional.  Pero  tiene  aun  otros 
defectos  de  inmensa  gravedad. 

Los  sudores  seguidos  y  prolongados  redu- 
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cian  a  algunos  enfermos  a  nn  estado  alar- 
mante de  enflaquecimiento  y  postración  de 
fuerzas;  la  exajeracion  de  las  aplicaciones 
esteriores  de  agua  fria  con  que  se  ocupaba 
en  maltratar  a  toda  hora  a  los  enfermos,  ya 
sea  en  forma  de  duclias,  de  sábanas  mojadas, 
de  baños  parciales,  de  fricciones  y  compre- 
sas, estimulaba  de  tal  modo  la  piel  que  a  los 
pocos  dias  de  tratamiento  era  acometida  de 
erupciones  de  toda  clase  y  de  abcesos  graves 
que,  terminando  por  supuración,  agotaban 
las  fuerzas  del  enfermo.  El  ejercicio  escesivo 
a  que  eran  obligados  todos  los  enfermos, 
cualquiera  que  fuese  la  afección  que  sufrie- 
ran, a  mas  de  ser  pernicioso  y  cruel,  estaba 
en  completa  contradicción  con  la  sana  bij le- 
ne. La  gran  cantidad  de  agua  que  bebian 
no  podia  por  menos  de  ocasionar,  como  suce- 
día, la  pérdida  del  apetito,  las  náuseas  y  bas- 
ta las  diarreas  mas  peligrosas. 

En  cuanto  a  los  procedimientos  emplea- 
dos por  Priessnitz  y  sus  adeptos  para  la 
sudación,  tenian  tan  graves  inconvenientes 
que  la  hidroterapia  moderna  no  vaciló  en 
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abandonarlos  por  completo.  El  envolvimien- 
to de  la  sábana  mojada  ablandaba  y  macera- 
ba la  cutis  por  el  contacto  sostenido  y  fre- 
cuente de  la  humedad,  en  consecuencia, 
aniquilaba  su  elasticidad  y  fatalidad;  la  fra- 
zada seca,  a  mas  de  sofocar  al  enfermo,  pro- 
duce por  el  contacto  de  la  lana  una  sensación 
tan  desagradable  que  bai  pocas  personas  que 
pueden  soportarla.  En  fin,  cualquiera  de  los 
dos  procedimientos  que  se  emplee,  el  tiempo 
que  se  necesita  para  provocar  el  sudor  es 
siempre  largo  e  indeterminado,  y  el  enfermo 
queda  condenado  durante  este  tiempo  a  una 
inmovilidad  completa.  Esta  sola  circunstan- 
cia bastarla  para  ser  contraindicados  en  un 
gran  número  de  enfermedades, 

Hé  aquí,  pues,  lo  que  era  la  hidroterapia 
empírica  antigua  y  los  vicios  a  que  estaban 
sujetos  sus  procedimientos  durante  todo  el 
tiempo  que  habitó  el  recinto  oscuro  del  em- 
pirismo. 

La  ciencia  médica,  la  verdadera  medicina 
fi  siolójica  de  observación,  purgando  todos 
estos  \úcios,   hijos  de  la  ignorancia,  ha  per- 
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feccionado  sus  procedimientos,  estudiando 
en  el  verdadero  terreno  de  la  esperimenta- 
cion  los  efectos  íisiolójicos  y  terapéuticos  de 
esta  preciosa  medicación. 


CAPÍTULO  IV. 


Consideraciones  jenerales  sobre  el  modo  de  obrar 
déla  medicación  hidroterápica. 


La  medicación  hidroterápica,  conocida  hoi 
por  todo  el  mundo,  consiste  en  la  aplicación 
esterior  del  agua  fria,  ya  sea  sola  o  asociada 
a  otros  modificadores  poderosos,  tales  como 
la  sudación,  el  ejercicio  muscular,  el  réjimen 
alimenticio  j  el  agua  fria  al  interior. 

En  los  establecimientos  hidroterápicos 
existe  un  gran  número  de  aparatos  variados 
dispuestos  de  una  manera  inj enlosa  para  po- 
der responder  a  todas  las  necesidades.  Estos 
diversos  instrumentos,  cuya  descripción  haró 
en  otro  capítulo,  pueden  ser  manejados  a 
voluntad,  ya  sea  en  conjunto  o  separada- 
mente, según  el  procedimiento  operatorio 
que  se  emplee   para  el  tratamiento    de  cada 
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caso  patolójico.  La  medicación  es  dirijida 
siempre  por  médicos  que,  habiendo  hecho 
un  estudio  especial  de  ella,  y  habiendo  apre- 
ciado sus  efectos  en  un  gran  número  de  en- 
fermedades, conocen,  por  consiguiente,  las 
ventajas  de  este  ájente  terapéutico,  todas 
las  indicaciones  que  llena  j  las  precauciones 
que  exije  su  empleo. 

Cuando  la  medicación  hidroterápica,  estu- 
diada y  esperimentada  científicamente  por 
el  doctor  Fleury,  se  ofreció  al  mundo  entero 
enriquecida  con  un  gran  número  de  curacio- 
nes obtenidas  en  las  afecciones  mas  variadas 
y  rebeldes,  no  hubo  enfermo  que,  lleno  de 
confianza  en  la  vh'tud  del  agua  fria,  no  qui- 
siese tentar  la  curación  de  sus  afecciones,  por 
mas  graves  e  inveteradas  que  fuesen,  por 
medio  de  la  hidroterapia.  Un  depósito  de 
agua  colocado  a  cierta  altura  para  alimentar 
un  baño  de  lluvia,  era  el  aparato  improvi- 
zado  que  cada  cual  se  proporcionaba  para 
hacer  la  hidroterapia  a  domicilio,  y  exijian 
de  este  medio  tan  reducido  todos  los  servi- 
cios que  podia  prometer  la  medicación. 
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Reduciendo  de  este  modo  la  hidroterapia, 
la  medicación  era  comprometida,  porque  no 
p adiendo  dar  lo  que  se  le  pedia,  el  enfermo 
perdia  la  confianza  y  los  médicos  la  conde- 
naban de  una  manera  absoluta. 

Estos  aparatos  de  familia,  o  hidroterapia 
a  domicilio,  tienen  realmente  gran  eficacia 
como  medios  hijiénicos  en  casos  simples  y 
determinados,  es  decir,  como  un  ájente  de 
la  medicación  reconstituyente  para  combatir 
€Íertas  debilidades  de  constitución,  sin  nin- 
gún entorpecimiento  funcional  grave,  ni  le- 
sión anatómica  seria;  pero  es  ridículo  querer 
exijir  de  unas  cuantas  gotas  de  agua,  apenas 
fria,  derramadas  en  el  cuerpo  desde  una  al- 
tura insuficiente,  la  curación  de  anemias 
antiguas  con  conjestiones  crónicas,  de  cloro- 
sis inveteradas,  de  reumatismos  articulares 
crónicos,  etc.,  etc.,  afecciones  en  que  es  ne- 
cesario ejercer  sobre  el  organismo  entero  una 
acción  poderosa  y  regularizadora  de  los  dos 
grandes  sistemas  de  la  innervacion  y  de  la 
circulación  capilar. 

Para  evitar  errores  tan  graves   que,   no 


—  S6  - 

solo  comprometen  el  éxito  de  la  hidrotera- 
pia, sino  que  también  desaniman  y  perjudi- 
can al  paciente,  es  necesario  que  el  público 
conozca  el  secreto  poco  misterioso  de  la  opor- 
tunidad de  este  recurso  y  que  los  médicos,, 
por  el  interés  mismo  de  sus  clientes,  conoz- 
can científicamente  el  modo  de  obrar  de  la 
hidroterapia  para  que  puedan  dictaminar 
con  acierto  en  los  casos  en  que  tan  ventajo- 
samente se  recomienda  este  tratamiento. 
Asi,  por  ejemplo,  en  ciertas  enfermedades 
crónicas  que  resisten  a  la  acción  de  los  ajen- 
tes  farmacéuticos  mejor  combinados,  en  que 
tanto  el  médico  como  el  enfermo,  por  una 
larga  y  triste  esperiencia,  saben  que  ya  no 
hai  nada  que  esperar  de  las  fórmulas  mejor 
escojidas;  es  entonces,  repito,  cuando  debe 
aceptarse  con  todo  entusiasmo  y  prontitud 
una  medicación  que  promete  ventajas  verda- 
deramente sorprendentes,  aun  en  los  casos 
mas  desesperados,  y  cuyos  medios  de  acción, 
dkijidos  a  la  gran  superficie  de  la  piel  y  sin 
tocar  al  interior  de  los  órganos,  pueden  ser 
combinados  y  graduados  con  prudencia,  mo- 
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dificando  profundamente  por  este  solo  media 
todas  las  funciones  del  organismo.  Para  ser 
mas  claros  nos  atendremos  a  un  ejemplo: 

Supongamos  que,  bajo  la  influencia  de 
pasiones  morales  tristes,  se  altere  o  deprima 
la  fuerza  vital  destruyéndose  necesariamente 
el  equilibrio  y  la  armonía  orgánica  que  cons- 
tituye la  salud.  Las  funciones  comenzarán 
entonces  por  perturbarse  principiando  por 
perderse  el  apetito  y,  languideciendo  las 
funciones  del  estómago  y  la  nutrición,  la 
sangre  se  alterará,  se  empobrecerá  y  sobre- 
vendrá la  anemia.  Los  órganos  en  este  estada 
esperLmentarán  un  cambio  mas  o  menos 
grave  en  sus  elementos  anatómicos,  produ- 
ciéndose,  por  consiguiente,  las  conjestiones 
internas;  la  piel,  privada  de  la  circulación 
periférica,  se  hará  seca  y  su  función  se  debi- 
litará; en  una  palabra,  la  enfermedad,  lu~ 
ehando  contra  la  fuerza  vital  debilitada,  se 
apoderará,  por  fin,  del  organismo  en  desor- 
den y  lo  amenazará  de  muerte. 

Supongamos,  en  otro  caso,  que  la  causa 
sea  material  principiando  el  desorden  sobre 
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la  función  de  un  órgano  importante  y  en- 
tonces no  tardarán  en  producirse  las  pertur- 
baciones jenerales  que  se  manifestaron  como 
síntomas  primitivos  en  el  caso  anterior;  la 
dijestion,  perturbada,  debilitará  la  nutrición; 
no  se  podrán  reparar  las  fuerzas  perdidas,  y 
empobreciéndose  la  sangre,  aparecerá  la  ane- 
mia con  todos  sus  accidentes  nerviosos.  La 
vida  estará,  pues,  tan  amenazada  de  des- 
trucción como  en  el  primer  caso. 

Veamos  ahora  cuáles  son  los  recursos  te- 
rapéuticos de  que  la  medicina  ordinaria  pue- 
de echar  mano  en  estos  estados  patolójicos^ 
tan  graves  como  complicados. 

Las  deplesiones  sanguíneas  y  todos  los 
antiflojísticos  que  se  emplean  para  obrar  so- 
bre el  órgano  conjestionado,  producen  ape- 
nas un  ali\do  de  corta  duración,  aumentando 
la  debilidad  del  enfermo  y,  por  consiguiente, 
agravando  la  anemia.  Entonces  los  tónicos 
son  administrados  imperiosamente  para  re- 
constituir la  sangre  y  darle  actividad  a  la 
circulación;  pero  desgraciadamente  esa  mis- 
ma actividad,   comunicada  de  nuevo  por  el 


-  39  — 

tónico  a  la  circulación  sanguínea,  hace  re- 
producirse la  conjestion  del  órgano  afectado^ 
y  este  círculo  vicioso,   este  encadenamiento^ 
fatal  lo  palpamos  diariamente  en  la  práctica 
médica. 

Otro  tanto  sucede  con  los  revulsivos,  que, 
sin  embargo  de  responder  a  una  indicación 
mucho  mas  racional,  tienen  el  inconveniente 
de  estenuar  el  sistema  nervioso  por  el  dolor 
que  ocasionan  y  destruir  las  pocas  fuerzas 
de  que  dispone  el  organismo  cuando  se  man- 
tienen por  mucho  tiempo  en  supuración:  en 
entonces,  si  los  tónicos  que  se  administran  a 
un  mismo  tiempo  al  enfermo  no  son  asimi- 
lados ni  tolerados  en  el  estómago  para  po- 
der contrarrestar  la  estenuacion  que  produ- 
ce el  ájente  revulsivo,  estos  serán,  sin  duda, 
mas  perjudiciales  que  útiles. 

Por  último,  los  purgantes,  que  suelen 
prestar  servicios  de  importancia  en  estos 
estados  patolójicos,  a  título  de  depletivos  y 
de  revulsivos,  se  ven  con  frecuencia  contra- 
indicados, tanto  por  la  intolerancia  del  estó- 
mago como  por  la  irritabilidad  que  producen 
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-en  las  vias  dij  estivas,  estorbando  la  débil 
nutrición  del  enfermo. 

¿Qué  hacer,  pues,  en  semejante  caso? 
¿Cómo  encontrar  una  medicación  que,  res- 
petando en  estas  circunstancias  la  gran  irri- 
tabilidad nerviosa  y  la  impotencia  de  los  ór- 
ganos dij  estivos,  sea  capaz  de  curar  a  un 
mismo  tiempo  la  conjestion  del  órgano  afec- 
tado y  el  debilitamiento  jeneral  de  todas  las 
funciones  del  organismo? 

La  bidroterapía  ha  resuelto  felizmente 
este  problema,  pues  dirijo  todos  sus  medios 
de  acción  bácia  la  superficie  esterior  del 
cuerpo,  sin  tocar  el  interior  de  nuestros  ór- 
ganos, elijiendo  la  piel  como  único  interme- 
diario de  sus  efectos  terapéuticos  sobre  el 
organismo. 

Para  comprender  este  modo  de  acción  de 
la  hidroterapia  es  necesario  entrar  en  cier- 
tas consideraciones  científicas  sobre  la  fi- 
siolojia  del  tegumento  estenio  y  de  sus 
relaciones  íntimas  con  todos  los  órganos  del 
cuerpo. 

La  piel  está  en  relación  directa  con  el  sis- 
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tema  nervioso  jeneral  por  medio  de  sus  cuer- 
pos papilares,  cuya  textura  nerviosa- vascu- 
lar, tan  delicada  y  tan  sensible,  está  consti- 
tuida precisamente  por  la  espansion  de  los 
nervios  que  emanan  del  cerebro  y  de  la  mé- 
dula espinal.  Ella  trasmite  a  estos  centros 
de  sensibilidad  todas  las  sensaciones  de  frió, 
de  calor  y  de  contacto,  y  éstos,  impresionados,, 
favorable  o  desfavorablemente  las  irradian  a 
su  vez  sobre  tales  o  cuales  órganos. 

Las  cataplasmas  calientes  o  los  fomentos, 
aplicados  sobre  un  órgano  doloroso,  producen 
su  acción  benéfica,  no  solo  por  la  modifica- 
ción de  la  circulación  capilar  de  la  piel, 
sino  también  por  la  sensación  agradable  de 
calor  que  le  comunican.  ¿Cuántas  veces  no 
vemos  producirse  efectos  calmantes  y  reso- 
lutivos por  el  simple  contacto  con  la  piel  de 
algunos  cuerpos  suaves,  tales  como  la  lana, 
el  algodón,  la  seda,  etc.,  etc.? 

Las  fricciones,  el  masaje,  la  urticacion  y  la 
flaj elación,  que  son  aj entes  que  obran  direc- 
tamente sobre  la  sensibilidad  táctil  de  la 
cutis,  han  servido  siempre  al  médico  de  ajen- 
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tes  poderosos  en  el  tratamiento  de  un  sin- 
número de  enfermedades. 

La  percusión  de  la  piel,  producida  por  la 
ducha,  se  puede  esplicar  por  un  verdadero 
masaje  que  obra,  tanto  en  la  sensibilidad 
táctil  de  la  piel,  como  en  la  contracción  ca- 
pilar, ejerciendo  a  un  mismo  tiempo  una 
acción  de  contacto  y  una  acción  dinámica, 
que  se  refleja  hacia  los  centros  nerviosos  y 
se  irradia  hacia  los  órganos.  Este  estímulo 
nervioso,  comunicado  por  la  acción  de  la  hi- 
droterapia es  el  elemento  mas  poderoso  de 
tan  preciosa  medicación. 

"La  piel  no  es  simplemente  el  órgano  del 
tacto,  dice  el  doctor  Maigrot,  sino  también 
un  órgano  de  absorción,  de  excreción  y  de 
exhalación.  Como  órgano  de  absorción,  ella 
absorbe  el  oxíjeno  del  aire  que  va  a  obrar 
sobre  la  sangre  de  los  vasos  de  la  red  capilar 
produciéndose  una  acción  semejante  a  la 
que  se  opera  en  los  pulmones  para  la  tras- 
formacion  de  la  sangre  venosa  en  sangre 
arterial:  el  ácido  carbónico  y  el  agua  que 
provienen  de  esta  descomposición,  son  elimi- 
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nados  por  la  piel  con  la  misma    producción.' 
de  calor  que  en  la   respiración.    La  piel  es,.. 
pues,  un  órgano  respiratorio  y  bajo  este  pun- 
to de  vista,  ella    representa  un    rol  conside- 
rable en  el  mecanismo  de  la  vida. 

Como  órgano  de   excreción,    la  piel   está 
encargada  de  eliminar  y  rechazar  hacia  afue- 
ra una  multitud  de  materiales  que  han  ser- 
vido en  la  economía,  y  cuya  presencia  en  la 
sangre  es  incompatible    con  la  conservación 
de  la  salud.  Es  en  la  piel  donde  se  producen 
las  crisis  en  las  enfermedades,  porque  es  por - 
ella  que  son    eliminados  en    gran  parte    los- 
principios    morbíficos  de   que  la   naturaleza 
trata  de   desembarazarse" ~ 

El  calor  que  se  produce  en  el  movimiento- 
de  descomposición  de  la  sangre  produce  ima 
secresion  acuosa   que  se  traduce  al    esterior-^ 
por  una   traspiración    que  toma   el  nombre- 
de  sudor  cuando  es  mui  abundante  a  conse- 
cuencia de  la  escitacion  de  la  circulación  cu- 
tánea. 

Todo  el  mundo  conoce  el  rol   importante 
que  desempeña  el  sudor,  tanto  en  la   salud 
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como  en  la  enfermedad.  No  es  estraño,  pues, 
que  la  liidi^oterapía  se  sirva  de  él  como  un 
ausiliar  poderoso  y  lo  constituya,  como  lo 
veremos  mas  adelante,  uno  de  los  aj entes 
mas  seguros  de  la  medicación  revulsiva  y 
depurativa. 

Muchas  enfermedades  internas  se  mani- 
fiestan por  modificaciones  particulares  en  la 
piel  y  sin  hablar  de  las  fiebres  exantemáti- 
cas podemos  juzgar  muchas  veces  de  la  gra- 
vedad de  una  afección  crónica  por  el  deco- 
loramiento  y  calorificación  especial  de  ella. 
Asi,  por  ejemplo,  en  las  anemias  profundas 
complicadas  con  lesiones  de  órganos  impor- 
i:antes,  la  piel  se  manifiesta  pálida  y  privada 
de  sus  funciones,  pudiendo  decirse  hasta 
cierto  punto,  qne  ella  suíre  solidariamente 
y  la  primera,  las  funestas  consecuencias  del 
mal. 

Por  último,  se  puede  asegurar  que  la  piel, 
estando  ligada  al  sistema  nervioso  cerebro 
espinal  y  a  la  gran  circulación,  no  se  encuen- 
tra nunca  aislada  e  independiente  de  los 
órganos  interiores,  pues   se  halla  con  ellos 
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en  correlación  íntima;  correlación  de  función^ 
y  correlación  de  enfermedad. 

Estas  consideraciones  son  mas  que  sufi- 
cientes para  comprender  la  gran  importan- 
cia de  la  medicación  hidroterápica  que,  ac- 
tivando enérjicamente  las  funciones  de  la 
piel  y  manteniéndolas  en  un  justo  y  saluda- 
ble equilibrio  con  todos  los  otros  órganos  del 
cuerpo,  ha  llegado  a  ser  el  recurso  mas  po- 
deroso de  que  puede  servirse  la  medicina 
para  la  curación  de  las  enfermedades  cróni- 
cas. 

En  cuanto  a  la  hijiene,  es  incontestable 
que  la  hidroterapia  provee  todas  sus  necesi- 
dades no  dejando  nada  que  desear.  Los  te- 
gumentos acaban  por  adquirir  por  medio  de 
ese  masaje  particular  de  las  duchas  frias,  una 
tersura  y  ajilidad  perfecta  y  el  sistema  mus- 
cular el  desarrollo  de  los  atributos  de  fuerza 
y  vigor. 

Finalmente,  hablando  de  un  modo  j ene- 
ral,  la  medicación  hidroterápica  despierta  el 
apetito  y  aumenta  las  fuerzas  dij  estivas  y 
nutritivas   del   enfermo,    restableciendo   en 
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seguida  la  armonía  y  el  equilibrio  de  las  fun- 
ciones orgánicas  en  virtud  de  ese  juego  jim- 
nástico  que  establece  en  la  circulación  jene- 
ral,  aumentando  la  contractilidad  de  los  vasos 
<íapilares  por  medio  de  una  acción  tónica 
especial. 

Para  poder  esplicar  esta  acción  tónica, 
daremos  a  conocer  mas  adelante  las  diferen- 
tes influencias  que  la  hidroterapia  ejerce  so- 
bre el  organismo  y  las  diferentes  indicaciones 
^n  que  corresponde  cada  una  de  ellas,  estu- 
diando sus  aj entes  bajo  el  doble  punto  de 
v^ista  de  la  fisiolojia  y  de  la  terapéutica. 

Es  asi  precisamente  como  el  doctor  Fleury 
pudo  sustraer  la  hidroterapia  del  empirismo 
<íiego  en  que  yacia,  haciendo  comprender  fá- 
cilmente al  mundo  médico  el  poder  y  los 
beneficios  de  una  medicación  cuya  acción 
múltiple  puede  ser  separada  o  simultánea- 
"'mente  tónica,  reconstituyente,  revulsiva,  re- 
solutiva, depurativa,  etc.,  etc.,  siendo  un 
método  de  tratamiento  inapreciable  en  las 
-enfermedades  crónicas,  hasta  llegar  a  obte- 
ner resultados  preciosos  e  inesperados  en  un 
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gran  número  de  casos  considerados  fuera  de 
todos  los  recursos  de  la  medicina  por  haber 
resistido  tenazmente  a  los  aj entes  mejor  ele- 
jidos  de  la  terapéutica  y  de  la  hijiene. 


CAPÍTULO  V. 


Aj entes  de  la  medicación  liidroterápica  cientifica. 

Los  principales  ajenies  de  la  hidroterapia 
científica  son:  el  réjimen  alimenticio;  el  ejer- 
cicio muscular;  el  agua  fria  al  interior;  la  su- 
dación y  el  agua  fria  al  esterior. 

Del  réjimen  alimenticio.  —  El  trata- 
miento hidroterápico  tiene  la  virtud  de  esci- 
tar el  apetito  desde  el  principio  de  sus  apli- 
caciones; pero  esta  circunstancia,  que  debiera 
ser  siempre  mui  ventajosa  para  el  resultado 
feliz  de  la  medicación,  puede  traer  inconve- 
nientes fatales  si  no  se  vijila  y  favorece  por 
una  buena  liijiene,  prescribiendo  estricta- 
mente a  los  enfermos  la  cantidad  y  calidad 
de  los  alimentos  según  la  constitución,  las 
enfermedades  y  la  capacidad  dij estiva  de 
cada  uno. 
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La  mayor  parte  de  los  que  llegan  a  some- 
terse al  tratamiento  hidroterápico  son  las 
mas  veces  enfermos  cuyas  funciones  dij esti- 
vas están  en  un  estado  deplorable,  tanto  por 
haber  ensayado  todas  las  medicaciones  cono- 
cidas y  desconocidas,  cuanto  porque  su  es- 
tómago apenas  puede  soportar  los  alimentos 
mas  lijeros.  Pues  bien,  estos  mismos  enfer- 
mos, a  influencias  de  la  acción  esterior  del 
agua  fria,  que  estimula  los  órganos  de  una 
manera  mui  especial,  se  sienten  devorados 
por  un  apetito  tan  exaj  erado,  que  no  puede 
de  ningún  modo  corresponder  a  las  fuerzas 
dij  estivas  y  asimilativas  de  un  estómago  es- 
tropeado por  largos  sufrimientos.  Asi  se  ve 
con  frecuencia,  por  ejemplo,  que  enfermos 
anímicos,  caquécticos  o  dispépticos  que  pre- 
tenden nutrirse  comiendo  una  cantidad  mui 
grande  de  alimento,  en  proporción  de  su 
buen  apetito,  no  bacen  mas  que  darse  una 
enfermedad  de  estómago  o  una  perturbación 
dispéptica  que  estorba  los  buenos  efectos  de 
la  medicación. 

Se  puede  establecer  como  regla  jeneral,  y 
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atendiendo  a  los  preceptos  de  la  dietética 
jeneral,  que  la  mayor  parte  de  los  enfermos 
que  se  someten  al  tratamiento  hidroterápico 
deben  seguir  un  réjimen  de  alimentación 
lijera  y  nutritiva:  buena  sopa,  huevos  fres- 
cos, carne  asada  y  cocida,  serán  los  alimentos- 
que  al  principio  del  tratamiento  pueden  ser 
mejor  soportados. 

Al  fin  de  algunos  dias  de  tratamiento,, 
cuando  ya  el  enfermo  toma  sus  duchas  con 
placer  y  puede  hacer  largos  ejercicios  sin 
cansancio,  sus  fuerzas  dij estivas  progresan 
con  tal  rapidez,  que  es  necesario  aumentar  la 
cantidad  de  los  alimentos  para  poder  proveer 
de  este  modo  las  exijencias  de  una  repara- 
ción tan  activa.  La  calma  se  restablece  al  fin 
y  el  desorden  cesa,  gracias  a  la  severidad  del 
réjimen.  Entonces  este  réjimen  no  debe  ser 
llevado  de  una  manera  tan  esclusiva  y  siste- 
mática hasta  el  fin  del  tratamiento,  sino  que 
conviene  variarlo  con  prudencia  y  maestría, 
según  las  diversas  condiciones  de  tempera- 
mento y  las  diferentes  individualidades  pa- 
tolójicas;  pues  un  gotoso   o   pletórico,  por 
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ejemplo,  no  deberá  tomar  durante  todo  el 
tiempo  del  tratamiento  la  misma  c:didad  de 
alimentos  que  un  anémico  o  clorótico,  pues 
al  primero  le  convienen  mas  hs  legumbres  y 
las  carnes  blancas  y  al  segundo  las  carnes 
negras  y  la  leche. 

Asi,  pues,  podemos  concluir  que  la  hidro- 
terapia, restableciendo  las  funciones  pertur- 
badas, rehabilitando  los  órganos  enfermos, 
estimulando  el  apetito  y  activando  la  nutri- 
ción, no  puede  por  sí  sola  realizar  la  cura- 
ción de  un  enfermo  volviéndole  sus  fuerzas 
y  vigor  perdidos  y  poniéndole  al  abrigo  de 
toda  recidiva,  si  la  hijiene  racional  no  viene 
en  su  ayuda  con  todas  las  fuerzas  de  reserva 
de  la  dietética  científica. 

Del  ejercicio  muscular.  —  El  ejercicio 
muscular  es  uno  de  los  aj  entes  preciosos  del 
tratamiento  hidroterápico.  En  sus  efectos 
jenerales  favorece  la  reacción,  restablece  la 
temperatura  animal  y  regulariza  la  circula- 
ción de  los  vasos  capilares,  estimulando  su 
contractilidad.   Sus  influencias   sobre  la  di- 

jestion,  la  respiración  y  las  secreciones  son 
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evidentes  y  la  hijiene  ha  sabido  utilizar 
siempre  estas  saludables  ventajas.  Pero  si  es 
cierto  que  su  uso  moderado  es  útil  y  prove- 
clioso  cuando  está  dirijido  según  las  indica- 
ciones individuales  o  patolójicas,  no  lo  es 
menos  que  llega  a  ser  una  causa  terrible  de 
debilidad  y  de  estenuacion,  si  este  ejercicio 
se  hace  de  un  modo  exaj  erado  y  llevado  has- 
ta la  fatiga. 

El  réjimen  muscular,  como  ayudante  de 
la  medicación  hidroterápica,  debe  ser  siempre 
gradual  y  metódico,  debiendo  aconsejarse  en 
porción  de  la  edad,  sexo,  constitución  y  en- 
fermedad del  individuo. 

En  los  establecimientos  hidroterápicos  se 
debe  recomendar  a  los  enfermos  que  hagan 
todos  los  dias  un  ejercicio  mas  o  menos  enér- 
jico,  según  las  fuerzas  de  cada  uno.  La  jim- 
nástica  metódicamente  aplicada  o  las  mar- 
chas a  pié  a  distancias  convenientes,  son  los 
ejercicios  adoptados  jeneralmente;  pero  debe 
tenerse  mui  presente  que  no  deben  ser  acon- 
sejados como  una  fórmula  constante  para 
toda  clase  de  enfermos,  pues  están  contrain- 
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dicados  en  las  personas  afectadas  de  enfise- 
ma pulmonar,  de  enfermedad  del  corazón, 
descensos  del  útero,  enfermedades  articu- 
lares dolorosas,  etc.,  etc. 

Durante  el  invierno,  estos  ejercicios  deben 
hacerse  antes  y  después  de  la  ducha  con  el 
objeto  de  mantener  siempre  el  calor  del 
cuerpo  en  condiciones  favorables;  pero  en  el 
verano,  en  que  este  calor  está  naturalmente 
aumentado,  no  se  necesita  activar  la  circu- 
lación antes  de  la  ducha  por  medio  del  mo- 
vimiento muscular,  y  por  consiguiente,  no 
debe  hacerse  sino  después  de  ésta,  para  con- 
seguir siempre  todas  sus  ventajas  con  una 
buena  reacción. 

Es  necesario  que  los  enfermos  comprendan 
perfectamente  que  esta  reacción  es  la  parte 
mas  seria  del  tratamiento  y  que  no  deben 
retardar  jamas  después  de  la  ducha,  los  ejer- 
cicios que  se  le  aconsejen  y  recomienden  con 
esa  intención. 

La  reacción,  que  debe  ser  la  preocu- 
pación constante  de  todo  el  que  ha  toma- 
do una  ducha,  es  el  punto  capital  del  trata- 
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miento liidroterápico,  porque  con  ella  se  ve- 
rifica el  movimiento  de  la  sangre  del  interior 
al  esterior,  en  contraposición  a  aquel  mismo 
movimiento  que  la  acción  del  frió  habia  de- 
terminado en  sentido  inverso.  Es  en  este  flu- 
jo y  reflujo  de  la  sangre  en  donde  reside  toda 
la  acción  hidroterápica,  produciendo  sus 
grandes  efectos  sobre  la  circulación  capilar  y 
a  innervacion  vaso-motriz. 

Los  enfermos  de  parálisis  o  de  gran  debi- 
lidad y  todos  aquellos  que  he  enumerado 
mas  arriba,  a  quienes  no  es  posible  soportar 
estos  indispensables  ejercicios,  deben  ser 
friccionados  enérjicamente  desj^ues  de  la  du- 
cha, para  reemplazar  por  este  medio  el  ejer- 
cicio y  favorecer  la  buena  reacción. 

Del  agua  fría  al  interior. — Aunque  el 
ao'ua  fria  administrada  interiormente  en  be- 
bida  ha  sido  considerada  como  uno  de  los 
aj  entes  de  la  medicación  hidroterápica,  no 
debe  mirarse,  sin  embargo,  sino  como  un 
ayudante  mui  secundario. 

El  ao*ua  responde  a  una  necesidad  esencial 
de  la  economía,  y  en  las  condiciones  norma- 
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les  de  salud  es  la  mejor  de  las  bebidas.  Ella 
está  destinada  a  reparar  las  pérdidas  de  lí- 
quido que  hace  la  economia  diariamente;  da 
a  la  sangre  la  fluidez  que  necesita  para  cir- 
cular hasta  en  las  mallas  mas  íntimas  de 
nuestros  tejidos  y  favorece  el  amasamiento 
y  deslizamiento  del  bolo  alimenticio  en  las 
vias  dij  estivas. 

Todos  los  hijienistas  y  médicos  que  se  han 
ocupado  de  estudiar  los  efectos  fisiolójicos  y 
terapéuticos  del  agua  empleada  en  bebida, 
han  reconocido  sus  cualidades  dikientes  y 
sedativas,  pero  no  todos  han  estado  de  acuer- 
do respecto  a  la  dosis  y  temperatura  mas 
conveniente  a  su  administración,  cayendo  en 
muchos  casos  en  tristísimas  exajeracioiies. 
Asi,  por  ejemplo,  hai  algunos  médicos  que 
aun  en  los  calores  quemantes  de  la  fiebre 
prohiben  a  sus  enfermos  el  uso  del  agua 
fresca,  que  seria  ciertamente  la  mejor  y  mas 
saludable  tisana  en  esas  circunstancias,  nada 
mas  que  por  una  simple  teoria  quimérica  o 
por  peligros  imajinarios.  Hai  otros  que,  por 
el  contrario,  con  el  propósito  de  renovar  to- 
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da  la  masa  de  la  sangre  y  de  la  materia  or- 
ganizada, exajeran  la  dosis  de  agua,  como 
lo  hacia  Priessnitz,  aconsejando  en  ciertas 
enfermedades  la  administración  de  muchos 
vasos  de  agua  cada  dia,  cayendo  de  este  mo- 
do en  el  abuso  mas  peligroso  para  el  orga- 
nismo. 

Levy,  en  su  tratado  de  hijiene,  hablando 
del  uso  de  las  bebidas  acuosas,  dice  que  ellas 
destruyen  el  apetito,  producen  la  atonia  de 
los  órganos  dij estivos,  disponen  a  los  cólicos 
y  a  las  diarreas,  debilitan  la  fuerza  nerviosa, 
languidecen  los  órganos  de  locomoción  y 
descoloran  los  tegumentos  estemos  e  inter- 
nos. 

Guerard  y  Hatier,  por  el  contrario,  creen 
que  el  agua  fria,  bebida  a  la  temperatura 
ordinaria,  no  puede  producir  nunca  mal 
ninguno  y  que,  como  ájente  terapéutico,  dis- 
minuye el  calor  febril  y  activa  las  secrecio- 
nes y  exalaciones,  hasta  llegar  a  asegurar 
que  hai  mui  pocas  enfermedades  en  las  cua- 
les el  agua  empleada  convenientemente  no 
sea  un  buen  remedio  o  por  lo  menos  una  ti- 
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sana  que    concurre    siempre   a  la    curación. 

La  medicina  racional  resuelve  esta  cues- 
tión de  una  manera  conclujente. 

Antes  de  todo  es  necesario  guardarse  bien 
de  caer  en  exageraciones  al  prescribir  a  los 
enfermos  el  uso  de  bebidas  acuosas,  pues  es 
necesario  distinguir  primero  cuáles  son  los 
casos  en  que  conviene  administrar  el  agua 
en  abundancia  y  cuáles  son  aquellos  en  que 
su  uso  está  contraindicado.  A  mas  es  necesa- 
rio tener  presente  que  la  temperatura  del 
líquido  injerido  modifica  los  efectos  relativos 
a  su  cantidad,  pues  siendo  el  agua  injerida 
bastante  fria,  por  ejemplo,  neutralizará  con 
su  acción  tónica  los  efectos  debilitantes  pro- 
ducidos por  su  gran  cantidad. 

En  todos  los  casos  debe  siempre  aconse- 
jarse también  a  los  enfermos  que  no  dejen 
de  hacer  un  ejercicio  o  paseo  cualquiera  des- 
pués de  cada  injestion  de  agua  fria,  porque 
de  esta  manera,  por  mucha  que  sea  la  cantidad 
bebida,  la  economía  podrá  fácilmente  desem- 
barazarse de  una  gran  parte  de  de  ella,  por 
la  actividad  que  produce  siempre  el  ejercicio 
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en  la  transpiración  cutánea,  la  exalacion  pul- 
monar,  y  en  jeneral  en  todas  las  demás  se- 
creciones. 

Como  ájente  terapéutico,  el  agua  fría  es 
tónica  cuando  se  administra  interiormente 
en  dosis  cortas  y  a  una  temperatura  de  6°  a 
8^  C.  y  alterante  y  sudorífica  cuando  se  to- 
ma en  mayor  cantidad  y  a  una  temperatura 
mas  elevada. 

En  jeneral  se  puede  decir  que  el  agua  no 
conviene  sino  en  pequeñas  dosis  como  tóni- 
co  a  los  enfermos  cuya  sangre  peca  por  falta 
de  plasticidad,  como  sucede  en  los  cloróticos, 
anémicos,     linfáticos    y    escrofulosos     o    en 
aquellos    que  están   debilitados  por  alguna 
caquexia  cualquiera.   Ella  puede  ser   útil,  al 
contrarío,   en   dosis  altas   como   alterante  y 
sudorífica,    a   los  enfermos   pictóricos,   a  los 
biliosos,  a  los  que  sufren   de  hemorroides,  a 
los  sanguíneos,   a  los  que  padecen  de  areni- 
llas y  a  los  gotosos.  Sin  embargo,  la  hidrote- 
rapia moderna  rara    vez  hace   uso  del  agua 
pura  en  altas  dosis,  ni   aun  en  estos  casos,  y 
casi  todos    los  médicos  que    saben    dirijir  la 
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medicación  científica,  prefieren  el  uso  de  las 
aguas  minerales,  cuya  acción  curativa  puede 
ayudar  con  ventaja  al  tratamiento  hidrote- 
rápico.  Asi,  pues,  a  los  enfermos  del  hígado, 
por  ejemplo,  se  les  hace  beber  las  aguas  de 
Vicliy  o  de  Vals;  a  los  gotosos  y  a  los  que 
padecen  de  arenillas,  el  agua  de  Contrexevi- 
lle;  a  los  que  sufren  catarros,  las  aguas  de 
brea  o  de  azufre;  y  por  último,  a  los  enfer- 
mos mui  debilitados  y  anémicos,  las  aguas 
ferrujinosas  naturales  o  -artificiales. 

De  la  sudación.— La  sudación  asociada 
:a  las  duchas  frias  es  un  ájente  importantísi- 
mo de  la  hidroterapia,  uno  de  los  mas  pode- 
rosos modificadores  de  la  medicación  tónica, 
revulsiva  y  depurativa. 

Como  ya  lo  hemos  visto,  en  la  infancia  de 
la  hidroterapia,  Priessnitz  empleaba  un  pro- 
cedimiento tan  defectuoso  para  la  sudación, 
que  sus  aplicaciones,  a  mas  de  ser  un  marti- 
rio verdadero  para  los  pacientes,  presentaban 
para  muchos  de  ellos  graves  inconvenientes 
y  peligros. 

Afortunadamente  la  hidroterapia  científi- 
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ca  Ha  podido  sustituir,  con  inmensa  ventaja^ 
el  envolvimiento  penoso  y  largo  de  la  sábana 
o  de  la  frazada  seca,  por  un  procedimiento 
nuevo,  que  a  mas  de  participar  de  todos  los 
buenos  efectos  de  una  sudación  perfecta,  es 
inmensamente  mas  cómodo  para  los  enfer- 
mos y  mucho  mas  manejable  para  su  aplica- 
ción. La  estufa  seca,  inventada  por  el  doctor 
Fleury,  es,  pues,  a  todas  luces  el  mejor  pro- 
cedimiento de  sudación  que  puede  emplear- 
se como  ájente  terapéutico  especial  de  la 
hidroterapia  científica.  El  poco  tiempo  que 
exije  este  procedimiento,  la  ninguna  moles- 
tia que  produce  y  la  facilidad  de  ser  bien 
manejado,  son  motivos  más  que  suficientes 
para  declararlo  como  el  más  provechoso  y 
digno  de  jeneralizarse. 

Los  baños  de  vapor,  que  por  largo  tiempo 
han  rivalizado  con  la  estufa  seca  por  la  iden- 
tidad de  sus  buenos  efectos,  no  presentan 
ni  con  mucho  las  ventajas  que  esta  última 
en  su  procedimiento  operatorio.  En  la  apli- 
cación del  baño  a  vapor,  el  enfermo  está 
condenado  a  respirar  el   vapor   caliente,  que 
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estimula  de  una  manera  nociva  los  órganos 
de  la  respiración  y  de  la  circulación  y  por 
cuya  circunstancia  puede  ser  gravemente 
perjudicial  en  un  gran  número  de  casos  pa- 
tólojicos.  En  la  estufa  seca,  el  enfermo  res- 
pira el  aire  libre  y  puro  y  la  acción  del  ca- 
lor se  limita  únicamente  a  ejercer  sus  efec- 
tos escitantes  sobre  la  cutis.  Por  último,  pa- 
ra elevar  o  bajar  la  temperatura  de  la  estufa 
y  poder  mantener  el  grado  de  calor  que  se 
necesita  para  producir  tal  o  cual  efecto  te- 
rapéutico, se  encendienden  o  se  apagan  su- 
cesivamente las  luces  de  la  lámpara  de  alco- 
hol, que  está  calculada  perfectamente  con 
este  objeto.  Esta  graduación  tan  sencilla  y 
tan  manejable  del  calor  no  puede  realizarse 
nunca  en  las  aplicaciones  del  vapor. 

Para  apreciar  mejor  las  ventajas  de  la  es- 
tufa seca  o  baño  de  aire  caliente,  como  se  le 
lia  llamado  últimamente,  voi  a  ocuparme  de 
los  detalles  de  este  aparato  y  de  las  reglas  a 
que  está  sujeta  su  aplicación. 

La  estufa  seca  se  compone  de  una  silla  de 
grandes  proporciones,  cuyo  asiento  se  eleva 
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del  suelo  65  centímetros,  y  una  lámpara  d& 
alcohol,  provista  de  cuatro  luces  separadas, 
que  se  coloca  debajo  de  esta  silla.  Tanto  el 
asiento  como  la  parte  anterior  de  las  patas  de 
la  silla,  están  forradas  con  una  lioja  de  made- 
ra agujereada  para  impedir  que  el  calor  de  la 
lámpara  incomode  las  piernp.s  del  enfermo. 
Encendida  la  lámpara  y  después  de  haber 
colocado  en  el  asiento  de  la  silla  una  sábana 
doblada,  se  procede  a  sentar  en  ella  al  enfer- 
mo completamente  desnudo;  en  seguida  se 
le  envuelve  en  dos  frazadas  de  lana  que  de- 
ben ajustársele  herméticamente  al  rededor 
del  cuello  y  dejarlas  caer  hasta  el  suelo  por 
el  lado  esterior  de  la  silla;  una  capa  de  j  ene- 
ro impermeable  viene  a  completar  el  aparato, 
encerrando  al  enfermo  desde  el  cuello  hasta 
el  suelo  en  una  bóveda  perfecta.  La  a^tmosfe- 
ra  interior  de  esta  bóveda,  calentada  por  la 
lámpara  de  alcohol,  escita  toda  la  superficie 
de  la  piel,  produciendo  el  sudor,  que  debe  ser 
mas  o  menos  abundante  según  el  efecto  que 
el  médico  se  proponga  obtener.  Terminada 
la  operación,    el  enfermo  es   conducido    a  la 
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duclia,  cuya  aplicación  no  debe  durar  sino  do 
uno  a  tres  minutos,  según  la  prescripción. 
Por  último,  después  de  friccionarse  y  vestir- 
se rápidamente,  el  enfermo  debe  hacer  un 
ejercicio  de  media  hora  o  de  una  hora,  si  sus 
fuerzas  lo  permiten. 

Los  efectos  fisiolójicos  de  la  sudación,  em- 
pleando este  procedimiento,  varian  segan  la 
temperatura  a  que  ha  sido  elevada  la  atmós- 
fera de  la  estufa  o  el  tiempo  que  el  enfermo 
haya  permanecido  en  ella. 

Esta  modificación  en  los  efectos  fisiolóji- 
cos de  la  sudación,  producida  por  el  mayor 
o  menor  grado  de  calor  de  la  estufa,  está  en 
perfecta  consonancia  con  las  observaciones 
hechas  por  Rapou,  Lambert,  Bouchacourt  y 
otros  muchos  sobre  los  efectos  del  calórico 
considerado  como  único   ájente  sudorífico. 

Estas  observaciones  han  dado  lugar  a  con- 
siderar el    calórico,    intits  y  extra,   como 
ájente  sudorífico  por  escelencia,  cuya  acción 
es  invariable  según  la  manera  de    aplicación 
o  el  grado  de  temperatura  del  ájente  elejido. 

El  doctor  Fleurv,  tratando  esta   materia, 
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lla establecido  las  siguientes  conclusiones: 

A  70°  c,  el  calórico  es  un  cáustico  escaró- 
tico que  mortifica  completamente  los  tejidos 
en  que  se  aplica,  como  sucede  con  las  mo- 
xas  y  el  cáustico  actual; 

A  55°  o  60°  c,  el  calórico  produce  la  ve- 
xicacion  de  la  piel  sin  mortificarla; 

A  45°  o  50°  c,  el  calórico  produce  una 
escitacion  jeneral  y  una  irritación  de  la  piel 
mas  o  menos  fuerte,  como  sucede  con  los  ba- 
ños calientes  o  las  fumigaciones; 

A  los  35°  o  40°  c,  por  último,  el  calórico 
obra  mas  bien  como  simple  sudorífico  que 
como  es  citante  jeneral.  Para  obtener  este 
resultado  se  lia  empleado  varios  medios, 
como  la  permanencia  en  cama  con  un  gran 
abriofo  de  frazadas,  el  envolvimiento  en  la 
frazada  seca,  y  por  fin  la  injestion  de  bebi- 
das calientes  o  de  medicamentos  mas  o  me- 
nos escitantes  y  compuestos  de  sustancias 
vejetales,  animales  o  minerales. 

Establecidos  estos  procedientos  respecto 
de  los  efectos  constantes  que  el  calórico  pro- 
duce en  sus  diferentes  grados  de  temperatu- 
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ra,  fácil  es  comprender  las  ventajas  de  la 
estufa  del  doctor  Fleiuy  y  su  modo  de  obrar 
como  ájente  terapéutico.  Por  medio  de  ella 
puede  manejarse  el  calórico,  elevando  o  ba- 
jando su  temperatura,  según  el  efecto  que  el 
médico  se  ha  propuesto  obtener. 

Si  se  quiere  emplear  la  sudación  como  un 
ájente  escitante,  revulsivo  o  irritante  cutá- 
neo, por  ejemplo,  es  mui  fácil  elevar  la  tem- 
peratura de  la  estufa  hasta  50"o  55^  c,  man- 
teniendo encendidas  las  cuatro  luces  de  la 
lámpara  de  alcohol  durante  25  o  30  minutos; 
pero  si  se  quiere  obtener  solamente  el  efecto 
sudorífico  simple  o  depurativo,  se  hace  apa- 
gar una  por  una  y  de  tiempo  en  tiempo  las 
luces  de  la  lámpara  hasta  poder  fijar  y  man- 
tener la  temperatura  de  la  estufa  a  40°  o  45°. 

Las  siguientes  esperiencias  hechas  por 
el  doctor  Fleury,  y  que  yo  mismo  he  verifi- 
cado escrupulosamente  en  mi  establecimien- 
to, harán  comprender  y  apreciar  de  una 
manera  práctica  y  esperimental  la  acción  ñ- 
siolójica  de  este  precioso  procedimiento: 


~  6Q  — 

SUDACIÓN    ESCITANTE    Y   REVULSIVA. 

(Prim era  espenencia. ) 

Temperatura  del  ambiente 17''       G 

Temperatura  animal  (tomada  debajo  de  la  len- 
gua)   ST"^  5    .. 

Pulso  74 

Respiración 17 

En  estas  condiciones  el  individuo  se  colo- 
ca en  la  estuíli  a  las  nueve  de  la  mañana  y 
se  encienden  las  cuatro  luces  de  la  lámpara 
de  alcohol. 

Temperatura  de  la  estufa 33''       C 

Temperatura  animal SS''        n 

A  las  9  h.    )    Pulso 76 

10  m.       j    Respiración 17 

El    sudor    comienza    a    aparecer    suave. 

mente. 

Temperatura  de  la  estufa 40**       C 

Temperatura  animal 38°  7    n 

A  las  9  h.    1   -D  1  on 

Respiración 19 

El  sudor  corre  abundantemente. 
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S  Temperatura  de  la  estufa 53<*  O 
Temperatura  animal 39**  3  m 
Pulso lio 

..'U    111.  í 

I    Kespiracion 21 

I     El  sudor  es  menos  abundante. 

Temperatura  de  la  estufa 5  G*       O 

Temperatura  animal 40'*  3   u 

Alas9h.    1    p^j^^ 12^ 

40  m.       ^ 

Respiración 23 

El  sudor  es  casi  nulo. 

Mas  adelante  el  calor  se  liace  ya  insopor- 
table, la  cara  se  enrojece,  las  a^rterias  laten 
con  fuerza  y  la  cutis  arde  desagradablemen- 
te. La  operación  se  termina,  pues,  con  la 
ducha  o  la  inmersión  en  el  agua  a  12°  c.  du- 
rante tres  minutos  y  el  estado  fisiolójico  se 
restablece  inmediatamente ,  conservándose 
algunas  veces  un  poco  de  frecuencia  en  el 
pulso  por  espacio  de  una  hora  poco  mas  o 
menos. 

No  hai  duda  que  si  la  elevación  de  tem- 
peratura fuera  llevada  ntucho  mas  alkí  de  lo 
que  señala  esta  esperiencia,  las  consecuen- 
cias serian  peligrosas  para  el  enfermo;  pero 
el  médico,  conocedor  de  la  práctica  del  pro- 


cedimiento,  no  solo  podrá  evitar  estos  in- 
convenientes, sino  que  podrá  manejar  tam- 
bién con  gran  facilidad  este  aparato  según 
las  indicaciones  patolójicas  o  individuales  que 
se  le  presenten. 

La  facilidad  y  precisión  que  presenta  el 
manejo  de  la  estufa  seca  y  el  ningún  peligrO' 
que  ofrece  su  aplicación  al  organismo,  ha 
sido  la  razón  principal  que  lian  tenido  Levy, 
Boquerel,  Trousseau,  Pidoux  y  casi  todos 
los  hijienistas  y  terapeutistas  para  preferir 
su  acción  escitante  y  revulsiva  a  la  de  los 
baños  calientes  y  baños  de  vapor,  que  ofre- 
cen siempre  muchos  inconvenientes. 

SUDACIÓN    SIMPLE,    ESPOLIATIVA    Y    DE- 
PURATIVA. 

(Segunda  esperiencía. ) 

Temperatura  del  ambiente 18*^       C 

Temperatura  animal 37°  2    n 

Pulso 80 

Hespiracion 17 

En  estas  condiciones  se  coloca  al  individuo 
en  la  estufa  y  se  encienden  las  cuatro  luces 
de  la  lámpara  de  alcohol. 
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I   Temperatura  de  lc\  estufa 32**      C 

Temperatura  animal 3 7 °  5    u 

Pulso 80 

i     Respiración 17 

Se  apagan  dos  luces,  se  refresca  el  salón  j 
se  le  da  a  beber  medio  vaso  de  agua  fria 
cada  diez  minutos. 


\ 


Temperatura  de  la  estufa  .......      35 **       C 

Temperatura  animal 37    5     » r 

A  las  9  h.    )  -r>  1  Q  , 

..^  '  Pulso 84 

•2o  m.        ] 

I  Respiración 17 

I     El  sudor  es  abundante. 

/    Temperatura  de  la  estufa 38«       C 

I    Temperatura  animal 37    9    u 

Alas91i.    ]   Pulso 86 

40  m.        j    Respiración 17 

El  s\idor  corre  a  torrentes.   Se  apaga  otra 
luz, 

I    Temperatura  de  la  estufa 36°       C 

4  1      mi-    Temperatura  animal 37    5    rt 

A  las  10  h.  ^ 

I    Pulso 82 

;     Respiración 17 

Alas  10|;  O  10^  se  pone  fin  a  la  operación 

por  una  duclia  o  inmersión  de  tres  minutos. 
Por  medio  de  este  procedimiento,  por  de- 

mas  sencillo  j  fácil,   la  acción  sudorífica  se 
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hace  siempre  de  la  manera  mas  regular  e 
inocente,  sin  que  el  enfermo  sufra  la  menor 
fiítio-a  ni  incomodidad.  La  duclia  o  la  in- 
in3r3Íon  fria  después  del  sudor  produce  siem- 
pi'e  una  acción  tónica  jeneral,  fortalece  la 
cutis  y  la  prepara  contra  los  cambios  atmos- 
féricos. 

Los  grandes  temores  que  causa  la  aplica- 
ción del  ao'üa  fria  desDues  del  sudor,  y  contra 
L)3  cuales  he  tenido  yo  que  luchar  tantas  ve- 
cjs  en  la  práctica  de  mi  establecimiento,  han 
desaparecido  ya  casi  del  todo.  Siendo,  como 
crin,  hijos  de  preocupaciones  y  teorias  in- 
fundadas, han  sido  desmentidos  fácilmente 
por  la  enorme  verdad  de  los  hechos. 

El  doctor  Lambert,  hablando  de  la  acción 
del  ao-ua  fria  estando  el  cuerpo  en  sudor,  se  es- 
plica  con  toda  fidelidad  del  modo  siguiente: 

II  Este  procedimiento  tiene  por  objeto,  dice, 
refrescar  el  cuerpo  del  que  ha  sudado,  dis- 
minuir la  sensación  incómoda  del  calor,  mo- 
derar la  traspiración  cerrando  los  poros  de 
la  piel  que  tonifica,  despertar  la  enerjia  mus- 
cular y  nerviosa  y  simpáticamente  la  de  to- 


dos  órganos,  evitar  la  debilidad  que  pudiera 
producir  el  sudor  j  procurar,  por  último,  una 
reacción  saludable.  Aunque  la  temperatura 
de  la  estufa  se  baja  elevado  basta  los  45^  y 
el  individuo  baya  permanecido  en  ella  mu- 
cbo  tiempo,  la  sensación  que  éste  esperimen- 
ta  por  la  transición  súbita  del  calor  al  frió,, 
lejos  de  ser  penosa,  es  de  lo  mas  agradable^ 
y  tanto,  que  los  individuos  que  la  ban  espe- 
rimentado  algunas  veces,  la  solicitan  con 
complacencia. 

iiinm.ediatamente  después  del  ba.ño  fria 
parece  que  se  adquiere  una  nueva  existen- 
cia; al  calor  quemante  y  fatigoso  de  la  piel 
sucede  una  agradable  sensación  de  frescura; 
los  latidos  del  corazón  se  calman  y  regulari- 
zan; la  cabeza  se  siente  libre;  la  respiración 
fácil  y  las  piernas  ajiles;  los  músculos  rela- 
jados por  el  calor  recobran  su  primitivo  vi- 
gor; en  una  palabra,  el  agua  fria  aplicada 
después  de  la  sudación  bace  esperimentar  al 
individuo  un  acrecentamiento  de  fuerza  y  de 
vitalidad  en  todo  su  ser,  basta  entonces  des- 
conocida para  él.  m 
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La  sudaaioii  administrada  con  método  y 
prudencia  es  sin  disputa  uno  de  los  modifi- 
cadores mas  enérjicos  de  la  hidroterapia  ra- 
cional y  científica,  concurriendo  siempre  con 
grandes  resultados  a  la  curación  de  las  en- 
fermedades mas  rebeldes.  Las  enfermedades 
en  que  se  aplica  con  mas  ventajas  son  las 
afecciones  crónicas  del  hígado,  del  bazo  y  de 
los  ríñones;  en  las  gastraljias,  enteraljias, 
constipaciones  y  hemorroides;  en  las  clorosis 
que  se  han  resistido  a  las  preparaciones  fe- 
rrujinosas;  en  las  escrófulas,  sífilis  terciaria; 
en  las  caquexias  mercuriales  plómbicas  y  pa- 
lúdicas; en  el  reumatismo  crónico  y  la  gota, 
y,  por  fin,  en  todas  las  neurosis,  como  la  ja- 
queca, la  corea,  el  histerismo  y  hasta  en  la 
epilepsia. 

Por  último,  por  regla  jeneral  se  puede  de- 
cir que  la  sudación  está  bien  indicada  en 
todos  los  estados  patolójicos  en  que  se  trate 
de  restablecer  las  funciones  pervertidas  o 
abolidas  de  la  piel,  como  sucede  en  la  ane- 
mia, en  la  diabetes,  en  las  conjestiones  cró- 
nicas y   en  casi  todas  las  enfermedades  de 
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larga  duración.  En  una  palabra,  como  dice 
Fleury,  la  sudación  hidroterápica  es  siempre 
importantísima  en  todos  los  casos  en  que  la 
ciencia  indica  el  uso  de  las  preparaciones  su- 
doríficas o  depurativas. 

Del  agua  fuia  al  esterior. — La  aplica- 
ción esterior  del  agua  fria  es  la  base  princi- 
pal de  la  medicación  hidroterápica. 

Su  modo  de  obrar  varia  según  el  procevdi- 
miento  que  se  emplea  en  sus  aplicaciones^ 
siendo  éste  simple  ó  puramente  físico  cuan- 
do su  acción  se  dirijo  en  un  sentido  deter- 
minado, y  complejo,  cuando  ejerce  sus  in- 
fluencias sobre  lamayor  parte  de  las  funciones- 
del  organismo.  En  el  primer  caso,  el  agua^ 
a  título  de  cuerpo  frió,  obrará  por  sí  misma 
como  ájente  refrij erante.  En  el  segundo  ca- 
so, su  acción  estará  determinada  por  los  mo- 
vimientos vitales  provocados  por  ella,  y  en- 
tonces obrará  como  modificador  escitante. 

La  acción  refrij  erante  del  agua  fria  sirve 
de  base  a  la  medicación  sedativa  y  antiflo- 
jística,  y  su  acción  escitante  es  inherente  a 
un  gran  número  de  medicaciones,  tales  como 
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la reconstituyente,  la  revulsiva,  la  resolutiva 
y  la  alterante  o  depurativa. 

Para  que  el  tratamiento  liidroterápico  no 
sea  defectuoso  y  por  consiguiente  ineficaz, 
es,  pues,  mui  importante  distinguir  bien  es- 
tos dos  modos  de  obrar  del  agua  fria  y  cono- 
cer minuciosamente  las  condiciones  diferen- 
tes que  exijen  de  las  diversas  aplicaciones 
liidroterápicas. 

§■ 

Las  condiciones  indispensables  para  que 
el  agua  fria  obre  como  refrij erante,  sedativa 
o  antiflojística,  no  solo  consisten  en  sus  di- 
ferentes grados  de  temperatura,  sino  tam- 
bién en  la  forma,  duración  y  frecuencia  de 
sus  aplicaciones. 

Se  puede  establecer  como  regla  jeneral, 
que  la  temperatura  del  agua,  como  ájente 
refrij  erante  debe  variar  según  el  estado  mór- 
bido, la  constitución  y  la  sensibilidad  del 
sujeto;  correspondiendo  al  médico  la  aprecia- 
ción científica  de  estas  indicaciones. 

Conviene  casi   siempre   una  temperatura 
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mas  elevada  en  las  primeras  aplicaciones  re- 
frijerantes  del  agua  fria;  pero  esa  tempera- 
tura debe  hacerse  descender  gradualmente 
en  cada  una  de  las  aplicaciones  subsiguien- 
tes, hasta  procurar  al  enfermo  la  sensación 
de  alivio  y  bienestar  de  una  manera  perma- 
nente. Esta  temperatura  puede  hacerse  des- 
cender hasta  cero  si  el  sujeto  es  robusto  y  si 
el  fenómeno  inflamatorio  es  mui  estenso  y 
mui  vivos  los  dolores  que  sufre. 

Las  formas  de  aplicación  del  agua  fria  mas 
usuales  para  obtener  el  efecto  refrij  erante, 
ya  sea  jeneral  o  local,  son:  los  baños  de  in- 
mersión, las  abluciones,  irrigaciones  o  apli- 
cación de  vejigas  de  nieve  o  compresas  mo- 
jadas. 

En  todas  estas  aplicaciones  pe  debe  procu- 
rar que  la  cutis  no  sea  estimulada  jamas  por 
ninguna  especie  de  frotamiento  ni  percusión^ 
porque  este  producirla  inevitablemente  la 
reacción  del  calor,  y,  por  consiguiente,  el 
efecto  obtenido  seria  el  escitante. 

La  duración  y  frecuencia  de  las  aplicacio- 
nes refrij  eran  tes  y  sedativas  deben  estar  en 


relación  con  la  naturaleza,  la  intensidad  y  el 
lugar  que  ocupa  la  lesión.  Estas  aplicaciones 
deben  sostenerse  y  repetirse  tantas  veces 
como  sea  necesario  para  hacer  desaparecer, 
tanto  el  calor  j  el  dolor  de  la  parte  enferma, 
como  la  fiebre  jeneral  que  éstos  producen. 
Por  último,  si  los  fenómenos  morbosos  que 
se  han  combatido  volvieran  nuevamente  a 
aparecer,  deben  emplearse  otra  vez  las  mis- 
mas aplicaciones  y  no  abandonar  al  enfermo 
hasta  que  no  quede  completamente  al  abrigo 
de  nuevos  accidentes. 

No  obstante  que  la  hidroterapia  científica 
no  echa  mano  de  las  aplicaciones  refrij eran- 
tes y  sedativas  del  agua  fria  en  el  tratamien- 
to de  las  afecciones  agudas,  pues  he  dicho 
al  principio  que  ella  da  preferencia  en  estos 
casos  a  los  aj  entes  farmacéuticos,  por  ser 
mas  cómodos  en  su  administración,  ella 
utiliza  con  gran  provecho  estos  efectos  en  las 
complicaciones  o  accidentes  agudos  que  apa- 
recen en  el  curso  de  las  afecciones  crónicas 
dúlzante  el  tratamiento. 
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La  acción  escitante  del  agua  fiia  es  el  ar- 
ma mas  poderosa  de  que  puede  disponer  la 
medicación  hidroterápica  en  el  tratamiento 
de  la  mayor  parte  de  las  enfermedades  cró- 
nicas, pues,  por  medio  de  ella  modifica  pro- 
fundamente todas  las  funciones  vitales  del 
organismo. 

El  doctor  Fleury  ha  probado,  con  obser- 
vaciones clínicas  las  mas  rigorosas,  que  la 
hidroterapia  escitante,  a  mas  de  producir 
una  acción  nutritiva  bien  marcada  por  el 
apetito  y  la  sensación  de  bienestar  que  espe- 
rimenta  el  enfermo  desde  el  principio  del 
tratamiento,  aumenta  también  progresiva- 
mente la  fuerza  muscular  por  la  actividad 
de  asimilación  que  produce.  Esta  misma  ac- 
tividad es  la  que  facilita  también  la  absor- 
ción de  los  medicamentos  que  se  administran 
algunas  veces  a  los  enfermos  durante  el  cur- 
so del  tratamiento  hidroterápico. 

La  medicación  hidroterápica  escitante  re- 
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constituye  la  sangre  en  los  casos  mas  graves 
de  clorosis,  de  anemias  y  de  caquexias,  colo- 
rando visiblemente  los  tejidos  y  restablecien- 
do la  armenia  jeneral  de  todas  las  funciones. 

En  su  acción  resolutiva,  la  hidroterapia 
escitante  reanima  la  reabsorción  interticial 
en  un  gran  número  de  tumores  de  carácter 
€onjestivo,  cuya  resolución  se  puede  palpar 
dia  por  dia  por  medio  de  la  percusión  y 
mensuracion. 

Por  último,  la  acción  escitante  de  las  apli- 
caciones frias  se  ejerce,  como  ya  he  tenido 
ocasión  de  decirlo,  sobre  toda  la  economía, 
modiñcando  las  funciones  de  la  circulación, 
de  la  respiración,  de  la  dijestion,  de  la  in- 
nervacion,  de  la  calorificación  y  de  todas  las 
secreciones. 

Las  condiciones  que  exije  la  acción  esci- 
tante del  agua  fria  en  sus  aphcaciones  este- 
riores  son  enteramente  contrarias  a  las  que 
exije  su  acción  refrij erante,  que  ya  conoce- 
mos. Estas  condiciones  dependen  de  la  tem- 
peratura del  agua,  de  la  duración  de  sus 
a^pHcaciones  y  de  su   fuerza  de  proyección. 


La  primera  condición  que  exije  la  acción 
escitante,  es  pues,  que  la  temperatura  del 
agua  no  suba  de  doce  grados  centígrados,  no 
teniendo  jamas  gran  eneijia  y  eñcacia  cucm- 
do  ésta  es  mas  elevada. 

Tratand.o  del  modo  de  obrar  de  la  hidi'o- 
terapía,  liemos  visto  ya  que  toda  la  eficacia 
de  la  medicación  reside  en  una  buena  reac- 
ción, y  que  ésta  podria  obtenerse  con  tanta 
mayor  facilidad  cuanto  mas  enérjicas  y  con- 
venientes fuesen  las  aplicaciones. 

Las  aplicaciones  hidroterápicas  cuya  tem- 
peratura escediera  de  los  grados  indicados, 
producirían  cuando  mas  el  efecto  sedativo  de 
un  simple  baño,  y  la  reacción,  lejos  de  ser  fa- 
vorecida, seria  enteramente  nula. 

No  liai  ningún  enfermo,  por  mui  débil  que 
sea,  que  no  soporte,  desde  el  principio  del 
tratamiento,  las  aplicaciones  del  agua  ñia  a 
una  temperatura  conveniente. 

Las  aplicaciones  de  agua  templada  que  al- 
gunos médicos  aconsejan  a  esta  clase  de  en- 
fermos, con  la  intención  de  prepararlos  para 
resistir  las  aplicaciones  frias  que  exije  el  tra- 
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tamiento  liidroterápico,  a  mas  de  esponerlos 
a  un  resfrio  mas  o  menos  peligroso  y  hacer- 
les perder  un  tiempo  precioso,  producen 
siempre  una  sensación  de  frió  y  malestar  muí 
desaofradable. 

En  Europa  existen  varios  establecimien- 
tos hidroterápicos  de  pura  especulación  que 
anuncian,  para  atraer  la  concurrencia,  que 
en  ellos  se  hacen  las  primeras  aplicaciones 
de  la  ducha  con  agua  templada.  Esta  prácti  - 
ca,,  a  mas  de  ser  ridicula  e  inconducente,  está 
rechazada  por  la  verdadera  hidroterapia  ra- 
cional, bajo  el  punto  de  vista  de  la  acción 
£siolójica  y  terapéutica  del  agua  fria. 

Para  evitar  la  sensación  que  las  primeras 
duchas  pueden  producir  en  las  personas  im- 
presionables, la  hidroterapia  científica  acon- 
seja principiar  algunas  veces  las  aplicaciones 
frías  por  fricciones  o  abluciones  lijeras  hasta 
llegar  poco  a  poco  a  acostumbrar  al  individuo 
a  las  aplicaciones  mas  habituales.  Con  este 
procedimiento  se  modifica,  la  forma  de  la 
aplicación,  pero  se  conserva  siempre  la  tem- 
peratura conveniente  del  agua. 
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Mientras  mas  débil  sea,  pues,  el  enfermo, 

la  reacción  debe  procurarse  con  mayor  ener- 

jia  y  esta   no  puede  jamas   verificarse  sino 

bajo  la  acción   escitante    de  las    aplicaciones 

írias. 

La  temperatura  del  agua  no  obra  por  sí 
sola  en  el  fenómeno  de  la  reacción:  la  per- 
cusión de  la  ducha,  en  cierto  grado  deter- 
minado y  suficientemente  enérjico,  ayuda 
de  una  manera  mni  activa  la  acción  escitan- 
te del  agua  fria  y  es  el  elemento  mas  impor- 
tante del  procedimiento  operatorio. 

La  inmersión  por  algunos  minutos  en  un 
baño  frió  es  seguida  siempre  de  una  rube- 
facción de  la  cutis  y  de  una  sensación  agra- 
dable de  calor  que  caracteriza  la  reacción. 
Esta  reacción  se  verifica  con  mayor  enerjia 
y  prontitud  cuando  el  agua  fria  percute  la 
cutis  con  cierta  fuerza  de  proyección.  Bajo 
este  punto  de  vista,  la  reacción  que  sucede  a 
la  inmersión  seria  menor  que  la  que  se  ve- 
rifica después  de  la  afusión,  y  la  de  esta,  me- 
nor que  la  que  produce  la  ducha. 

Por  consiguiente,  la  ducha  es  la  forma  da 
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aplicación  mas  poderosa  para  determinar  la 
reacción.  La  fuerza  de  proyección  con  que 
percute  la  piel  y  la  facilidad  de  su  procedi- 
miento operatorio  en  las  aplicaciones  j  enera- 
Íes  o  locales,  han  dado  lugar  a  que  se  le  con- 
sidere como  el  modificador  principal  y  mas 
necesario  de  la  medicación  escitante,  revul- 
siva y  reconstituyente. 

Para  dar  a  conocer  el  procedimiento  ope- 
ratorio que  se  emplea  en  las  diferentes  apli- 
caciones de  la  ducha,  me  veo  obligado  a 
entrar  en  ciertos  detalles  respecto  de  los 
aparatos  que  se  emplean  con  este  objeto  en 
los  establecimientos  hidroterápicos. 

Las  duchas  son  jeneralos  o  locales.  Entre 
las  jenerales  se  comprenden  las  duchas  ver- 
ticales de  lluvia,  la  ducha  de  círculo  y  la 
ducha  móvil  que  es  la  mas  importante  y  po- 
derosa de  todas.  Entre  las  locales  se  com- 
prende la  ducha  vertical  de  columna,  las 
duchas  horizontales  de  choro,    de  lluvia  o  de 
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lámina,  la   ducha  ascendente  y  el    baño  de 
asiento  hidroterclpico. 

Todas  estas  duclias  están  servidas  por 
aparados  especiales,  cuyo  mecanismo  respon- 
de perfectamente  a  las  diferentes  formas  de 
aplicación. 

Ducha  de  lluvia  vertical. ^ — Los  apa- 
ratos que  se  emplean  para  esta  duclia  están 
colocados  a  cierta  altura  y  tienen  dos  grados 
de  fuerza  diferente,  según  la  forma  y  dispo- 
sición de  las  regaderas.  El  agua  cae  de  ellos 
de  alto  a  bajo  sobre  toda  la  superficie  del 
cuerpo  en  forma  de  verdadera  lluvia  o  en 
forma  de  cascada. 

Ducha  de  círculo. — Esta  ducha  se  ad- 
ministra por  medio  de  un  aparato  compuesto 
de  varios  círculos  de  bronce  cuya  superficie 
esterior  agujereada  da  paso  a  un  sinnúmero 
de  chorros  pequeños  que  azotan  toda  la  su- 
perficie del  cuerpo,  estimulando  enérjica- 
mente  la  circulación  capilar. 

Esta  ducha  presta  grandísimos  servicios  a 
la  medicación  escitante  y  revulsiva  y  es  uno 
de  los  instrumentos    mas    poderosos    de  la 
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hidroterapia.  Ella  produce  efectos  preciosos 
en  el  tratamiento  de  an  gran  número  de 
enfermedades,  como  lo  veremos  mas  ade- 
lante. 

Ducha  móvil.  —  La  duclia  mó\Tl,  que 
jjnede  ser  jeneral  o  local  a  voluntad  del  ope- 
rador, tiene  la  Aventaja  de  poder  variarse,  no 
solo  respecto  de  su  fuerza  de  proyección, 
sino  también  en  su  forma  molecular,  convir- 
tiéndose, como  se  quiera,  en  ducha  de  lámina 
o  abanico,  en  ducha  de  lluvio  i  en  ducha  de 
chorro.  La  ducha  de  chorro  es  la  mas  pode- 
rosa de  todas,  siendo  mas  débil  la  ducha  de 
lluvia  y  mas  aun  la  de  lámina  o  abanico. 
Estos  diferentes  grados  en  la  fuerza  de  la 
ducha  móvil  constituyen  modiñcaciones  es- 
peciales en  sus  efectos  y  en  su  utilidad,  como 
lo  veremos  al  hablar  de  las  medicaciones. 

Durante  el  tratamiento,  los  enfermos  pasan 
ordinariamente  de  una  a  otra  de  estas  du- 
chas, a  medida  que  aumenta  la  fuerza  de 
resistencia  y  de  reacción. 

Ducha  vertical   de  columna. — La  du- 
cha de  columna  es  un  chorro  vertical  que  se 
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usa  como  un  poderoso  escitante  en  el  trata- 
miento de  tumores  de  cierta  naturaleza  y  en 
las  anquilosis  de  los  huesos.  Este  aparato  se 
hace  maniobrar  como  las  duchas  verticales 
de  lluvia  y  tiene  una  fuerza  y  enerjia  pode- 
rosa. 

Duchas  horizontales  de  chorro. ^ — Es- 
tas duchas  son  servidas  por  tubos  especiales, 
fijos  y  provistos  de  una  llave  que  permite 
graduar  la  fuerza  de  la  presión  del  agua.  La 
ducha  móvil  reemplaza  con  ventaja  el  uso 
de  estos  tubos  en  la  mayor  parte  de  los  ca- 
sos. Como  la  ducha  móvil  jeneral,  las  duchas 
horizontales  de  chorro  pueden  variarse  en  su 
forma  cuando  se  crea  conveniente. 

Ducha  ascendente.  ^ — La  ducha  ascen- 
dente es  una  ducha  rectal,  una  lavativa  fria 
que  tiene  una  gran  fuerza  de  ascención. 

Esta  ducha  que  se  coloca  siempre  cerca 
del  lugar  común,  está  dispuesta  de  manera 
que  el  enfermo  pueda  aplicársela  por  si  mis- 
mo, graduando  su  fuerza  con  la  ayuda  de 
una  llave.  Ella  hace  grandes  servicios  en  los 
cfesos  de  constipaciones  rebeldes  estimulando 
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la  contractilidad  muscular  del  intestino  y  es 
también  el  remedio  mas  seguro  contra  los 
descensos  del  útero,  produciendo  a  la  vez 
en  estos  C3.sos  un  efecto  tónico  j  mecánico 
especial. 

Baño  de  asiento  hidtioteeápico. — El 
baño  de  asiento  es  una  duclia  circular  dor- 
sal j  lombar  que  estimula  fuertemente  la 
piel  de  estas  rejiones  por  medio  de  una  mul- 
titud de  chorros  mui  fuertes  y  mui  agudos. 
El  aparato  que  se  emplea  para  el  servicio  de 
esta  ducha,  y  cuya  forma  se  parece  a  los 
baños  ordinarios  de  asiento,  está  provisto 
también  de  tubos  dispuestos  a  servir  pa,ra  la 
ducha  perinéal,  anal  y  vajinal,  cuya  aplica- 
ción puede  ser  graduahnente  dirijida  por  el 
mismo  enfermo. 

Ducha  filiforme. — Esta  ducha  se  admi- 
nistra por  medio  de  un  instrumento  cuya 
fuerza  tiene  un  gran  poder.  El  chorro  filifor- 
me es  arrojado  con  una  fuerza  tal  que  pene- 
tra en  los  tejidos  haciendo  en  la  piel  un 
agujero  imperceptible  y  produciendo  una 
revulsión  desconocida  hasta  hoi. 
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La  ducha  filiforme  produce  admirables 
afectos  en  las  neuráljias,  en  las  parálisis  y  en 
jeneral  en  todos  los  desórdenes  de  la  sensi- 
bilidad y  de  la  motilidad. 

Este  mismo  instrumento  sirve  también 
para  la  pulverización  del  agua,  agregándole 
Tina  pequeña  pieza  que  modifica  la  sali- 
da del  chorro. 

La  pulverización,  bajo  el  punto  de  vista 
de  la  hidroterapia,  no  ha  suministrado  hasta 
ahora  datos  bastante  serios  en  sus  aplicacio- 
nes terapéuticas. 

Estas  son  las  diversas  clases  de  duchas 
que  se  emplean  en  los  establecimientos  hi- 
droterápicos;  veamos  ahora  como  debe  pro- 
<íeder3e  en  sus  aplicaciones. 


El  buen  éxito  del  tratamiento  hidroterá- 
pico  depende  completamente  de  la  buena 
administración  de  la  ducha.  Su  duración,  su 
fuerza,  su  forma  y  su  dirección  exijen  ciertas 
condiciones  que  es  indispensable  conocer. 


Si  el  médico  operador  no  sabe   elejir   y 
calcular  la  duración  de  las  primeras  aplica- 
ciones, tomando  bien  en  cuenta  la  debilidad 
6  impresionabilidad  del  enfermo;  si  no  sabe 
graduar  estrictamente  la  fuerza  de  las  du- 
chas, atendiendo  al  mayor  o  menor  desarro- 
llo de  las  fuerzas  del  enfermo,  es  lo  mas  pro- 
bable que  sobrevengan   accidentes   desagra- 
dables que,   atribuidos  muchas  veces   a  un 
defecto   del  tratamiento,   no  son    mas   que 
resultados  de  la  mala  aplicación  de  la  ducha. 
Ordinariamente  se  cree  que  mientras  mas 
larga  es  la  duración  de  la  ducha,  mayor  es  su 
eficacia.    Este  error  puede  traer  males  de 
una  gran  trascendencia  en  el  tratamiento  de 
la  mayor  parte  de   las   enfermedades   cróni- 
cas, con  gran  detrimento  de  las  fuerzas  del 
enfermo  y  del  órgano  afectado;  porque,  sien- 
do suspendida  la  circulación  capilar  periféri- 
ca durante  esa  larga   aplicación,   la  concen- 
tración  de  la  sangre  hacia  los  principales 
órganos  interiores  se  haria  de  una  manera 
exaj  erada  y  la  reacción  seria  entonces  muí 
lenta  y  en  muchos  casos  mui  difícil. 


Si  para  evitar  estos  inconvenientes  se  le 
da  a  la  ducha  una  duración  mui  corta,  la 
concentración  de  la  sangre  se  hará  incomple- 
tamente y  la  reacción  entonces  será  superfi- 
cial y  de  ningún  valor. 

Entre  estos  dos  estreñios,  el  médico  debe 
saber  elej ir  un  justo  límite,  proporcionando 
la  duración  de  la  ducha  con  la  fuerza  de 
reacción  de  cada  individuo,  atendiendo  a  su 
temjDeramento,  su  edad,  sus  idiosincracias 
j  sus  enfermedades. 

En  el  principio  del  tratamiento  la  duración 
de  la  ducha  debe  ser  mas  corta  en  los  enfer- 
mos cuyas  fuerzas  estén  mui  debilitadas; 
porque  en  este  caso  mas  vale  tener  una  reac- 
ción superficial  que  no  tener  ninguna.  Esta 
duración  será  cada  vez  mas  larga  a  medida 
que  aumenten  las  fuerzas  del  enfermo  en  el 
curso  del  tratamiento.  Solo  de  este  modo  se 
pueden  evitar  los  inconvenientes  que  ya  he- 
mos espuesto. 

Se  puede  establecer  como  regla  jeneral 
que  la  aplicación  de  la  ducha  debe  ser  inte- 
rrumpida en  el  momento  mismo  que  aparez- 
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can  los  primeros  indicios  de  la  reacción. 
Estos  indicios  se  retratan,  ya  sea  en  la  piel 
o  en  la  actitud  y  respiración  del  individuo 
colocado  debajo  de  la  ducha.  Si  la  ducha  no 
fuese  suspendida  en  ese  momento,  el  m^ovi- 
miento  de  reacción  comenzado  podria  desa- 
parecer, sucediendo  entonces  que  la  sangre^ 
después  de  haber  principiado  a  circular  en 
la  periferia,  volverla  a  concentrarse  para  ir 
a  conjestionar  los  órganos  profundos,  prin- 
cipalmente el  corazón,  el  hígado,  el  bazo  y 
los  pulmones. 

El  tiempo  que  demora  la  reacción  para 
hacer  sus  primeras  manifestaciones  oscila 
entre  5  y  40  segundos,  según  la  sensibilidad 
o  escitabilidad  del  sistema  nervioso,  la  tem- 
peratura animal,  la  temperatura  atmosférica- 
y  la  forma  y  dirección  de  la  ducha. 

La  reacción  es  mucho  mas  fácil  y  pronta 
en  los  niños  que  en  los  adultos,  en  éstos  mas 
que  en  los  viejos,  y  en  la  mujer  mucho  mas 
que  en  el  hombre. 

Si  en  el  momento  de  la  aplicación  de  la 
ducha,  la  temperatura  animal  fuese  mui  ba- 
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ja,  el  contacto  del  frío  vendría  a  aumentar 
demasiado  la  conceutrac'on  de  la  sangre  y  la 
reacción  se  liaria  entonces  tardía  y  difícil. 
Otro  tanto  sucederia,  aunque  por  distinto 
camino,  si  antes  de  la  aplicación  fria,  la  tem- 
peratura animal  fuese  mui  elevada,  pues  en- 
tonces, circulando  la  sangre  en  la  periferia 
con  mucha  violencia,  no  podría  prestarse  fá- 
cilmente al  movimiento  de  concentración,  y 
por  consiguiente,  no  pudiendo  descender  la 
temperatura  mas  allá  de  la  cifra  fisiolójíca, 
la  reacción  seria  poco  enérjica  o  incompleta. 
Por  esta  razón  la  hidroterapia  racional  no 
exije  que  los  enfermos  estén  mui  calientes 
ni  mui  frios  antes  de  tomar  la  ducha,  sino 
mas  bien  en  un  término  medio  de  calorifica- 
ción y  bienestar. 

La  temperatura  atmosférica  modifica  tam- 
bién profundamente  los  fenómenos  de  reac- 
ción. Si  la  temperatura  atmosférica  es  mui 
baja,  como  sucede  en  el  invierno,  por  corta 
que  sea  la  aplicación  de  la  ducha,  el  enfermo 
no  podrá  conseguir  la  reacción  sino  a  costa 
de  fuertes  ejercicios  o  esfuerzos  musculares. 
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Por  el  contrario,  si  la  temperatura  atmosfé- 
rica es  mui  elevada,  por  larga  que  sea  la 
aplicación  de  la  ducha,  el  calor  aparecerá  in- 
mediatamente, no  como  una  reacción  enér- 
jica  y  fisiolójica,  sino  como  una  acción  física- 
comunicada  por  el  calor  de  la  atmósfera,  sin 
que  el  organismo  haya  podido  contribuir  por 
su  parte  con  ningún  esfuerzo. 

En  el  primer  caso,  la  aplicación  de  la  du- 
cha debe  ser  m^ui  corta,  los  salones  del  esta- 
blecimiento  deben  abrigarse  con  caloríficos, 
y  el  enfermo  debe  prepararse  con  ejercicios- 
jimnásticos  para  elevar  su  temperatura  ani- 
mal. 

En  el  seofundo  caso,  cuando  el  calor  de  la 
atmósfera  es  escesivo,  hai  mui  pocos  recur- 
sos contra  los  inconvenientes  de  la  tempera- 
tura, y  la  hidroterapia,  entonces,  es  casi  im- 
potente en  su  acción  tei'apéutica.  Es  por 
esta  razón  que  todos  los  prácticos  convienen 
en  afirmar  que  el  tratamiento  hidroterápico 
es  considerablemente  mas  eficaz  en  el  invier- 
no que  en  el  verano. 

Por  fortuna,  en  Chile  los  escesos  de  tem- 
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peratura  no  se  liacen  sentir  como  en  otras 
partes;  de  suerte  que,  a  escepcion  de  los  me- 
ses de  enero  y  febrero,  en  todo  el  resto  del 
año  la  hidroterapia  tiene  siempre  gran  efica- 
cia como  ájente  terapéutico. 

Hemos  dicho  que  la  fuerza  de  proyección 
del  agua  es  uno  de  los  elementos  del  proce- 
dimiento y  de  la  eficacia  del  tratamiento; 
pero  las  duchas,  que  son  el  instrumento  mas 
poderoso  de  percusión,  pueden  ser  mui  dé- 
biles o  mui  fuertes.  Las  duchas  débiles  son 
casi  siempre  impotentes  para  poder  obtener 
una  reacción  satisfactoria  y  las  duchas  mui 
ifuertes  pueden  producir  a  veces  contusiones 
y  otros  accidentes  mas  o  menos  desagrada- 
bles o  peligrosos. 

La  fuerza,  pues,  de  la  ducha  debe  ser  mo- 
dificada, mitigada  y  graduada  según  las  in- 
dicaciones del  momento,  sea  que  éstas  se 
relacionen  con  el  individuo  o  con  la  enfer- 
medad, o  que  la  ducha  sea  jeneral  o  local. 

La  fuerza  de  la  ducha  jeneral  debe  ser 
proporcionada  al  poder  de  reacción  del  suje- 
to, y  la  de  la  ducha  local  a  la  mayor  o  menor 
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delicadeza  j  resistencia  del  órgano  en  que 
se  aplica  y  la  clase  de  lesión  de  que  se  trate. 

El  doctor  Fleury  fué  el  primero  que  seña- 
ló a  las  duchas  locales  el  rol  importante  que 
ahora  tienen  en  el  tratamiento  local  de  un 
gran  número  de  enfermedades,  distinguién- 
dolas en  duchas  hepáticas  cuando  se  aplican 
en  el  hígado;  en  esplénicas  cuando  se  diri- 
jen  al  bazo;  en  hipogástricas  cuando  se  apli- 
can en  el  bajo  vientre;  en  articulares  cuanda 
son  dirijidas  sobre  las  articulaciones,  etc., 
etc.,  etc. 

Hé  aquí  el  procedimiento  operatorio  em- 
pleado en  estas  diferentes  duchas: 

En  la  ducha  hepática  el  enfermo  se  pone 
en  frente  del  operador,  inclinando  el  cuerpa 
un  poco  hacia  el  lado  izquierdo  y  llevanda 
el  brazo  derecho  sobre  la  cabeza.  La  ducha 
no  debe  superiormente  remontar  el  mamelón, 
e  inferiormente  debe  tener  por  límites  los  del 
hígado  mismo  determinados  de  antemano 
por  medio  de  la  percusión  o  indicados,  si 
se  quiere,  por  el  lápiz  dermográfico  de  Pior- 
ry  o  el  lápiz  de  azótate  de  plata. 
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En  la  ducha  esplénica  el  enfermo  presenta 
el  flanco  izquierdo  al  operador,  llevando  la 
mano  izquierda  sobre  la  cabeza.  Los  límites 
de  la  ducha  deben  ser  en  este  caso  los  del 
órgano  mismo. 

Estas  dos  clases  de  duchas  se  administran 
jeneralmente  con  la  ducha  móvil  para  poder 
modificar  fácilmente  su  fuerza  y  su  forma, 
según  la  indicación. 

La  forma  elejida  jeneralmente  es  la  de 
chorro  lijeramente  mitigado  y  de  una  dura- 
ción de  30  segundos;  pero  cuando  la  conjes- 
tion  del  órgano  es  antigua  y  mui  considera- 
ble, cuando  el  enfermo  está  mui  debilitado  y 
la  rejion  mui  dolorosa,  la  ducha  debe  modifi- 
carse en  sus  primeras  aplicaciones,  elijiendo 
la  forma  de  abanico,  sin  llegar  jamas  a  pro- 
longarla por  mas  de  diez  segundos. 

La  ducha  hipogástrica  se  administra  tam- 
bién con  la  ducha  móvil  de  chorro  mitigado 
colocando  al  sujeto  de  pié;  pero  es  necesario 
a  veces  que  la  persona  este  sentada,  sobre 
todo  en  el  tratamiento  de  las  enfermedades 
uterinas  para  que  el  agua  choque  mas  direc- 


tamente    sobre  la  rejion  del  bajo  vientre. 

Las  diiclias  articulares  deben  ser  incesan- 
temente modificadas  seofun  la  indicación  del 
momento. 

La  duclia  debe  ser  mni  lijera,  de  cliorro 
mitigado  o  de  abanico,  cuando  quiera  obte- 
nerse el  efecto  sedativo  sobre  las  articulacio- 
nes rojas  dolorosas  e  bincliadas,  pero  debe  ser 
mas  enérjica  cuando  se  quiere  producir  la 
acción  resolutiva  en  los  tumores  indolentes. 

La  forma  de  la  ducha  j  su  dirección  son 
también  condiciones  que  modifican  la  reac- 
ción de  un  modo  especial. 

M  Mientras  mas  dividida  sea  el  agua  en  sus 
aplicaciones,  ha  dicho  Fleurj,  mas  pronta  y 
fácil  será  la  reacción  que  se  obtenga,  m 

Por  ultimo,  la  dirección  de  la  ducha  ejerce 
modificaciones  importantes  en  los  fenómenos 
de  reacción;  pues  se  observa  que  esta  es  mu- 
cho mas  enérjica  cuando  la  ducha  choca  per- 
pendicularmente  sobre  la  superficie  de  la 
cutis,  y  mas  débil  cuando  es  algo  oblicua. 
Por  consiguiente,  las  duchas  horizontales  de 
lluvia,  tales  como  la  ducha  de  círculo  y  el 
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baño  de  asiento  hidroterápico,  son  mucho 
mas  escitantés  que  la  ducha  de  Ihivia  ver- 
tical. 

Estas  son,  pues,  las  condiciones  que  exije 
el  tratamiento  hidroterápico  en  su  acción 
escitante.  Conformándose  estrictamente  a 
ellas,  se  puede  asegurar  que  la  reacción  se 
obtendrá  siempre  del  modo  mas  satisfactorio. 

11  Siempre  que  la  reacción  no  se  opere  de 
una  manera  satisfactoria,  dice  el  doctor 
Fleury,  es  necesario  acusar  de  esta  falta  al 
operador  que,  en  este  caso,  ha  usado  de  un 
modificador  defectuoso  o  no  ha  sabido  apli- 
car metódicamente  el  mas  conveniente,  n 


CAPITULO  VI. 


Terapéutica  hidroterápica. 


Después  de  haber  estudiado  en  el  capítulo 
anterior  la  acción  fisiolójica  de  los  diversos 
aj  entes  o  modificadores  liidroterápicos,  es 
necesario  establecer  aliora  las  influencias  cu- 
rativas que  éstos  ejercen  en  sus  diferentes 
combinaciones  o  mejor  dicho,  cada  una  de 
las  medicaciones   que  aquellas  constituyen. 

Las  medicaciones  hidroterápicas  se  han 
dividido  en  dos  categorías  según  se  relacio- 
nen con  la  acción  refrij erante  o  con  la  acción 
escitante  del  aofua  fria.  Se  han  clasificada 
entre  las  primeras  la  medicación  antiflojís- 
tica,  la  medicación  sedativa  y  la  medicación 
hemostática;  y  entre  las  segundas,  la  medi- 
cación tónica  reconstituyente,  la  medicación 
escitante,  la  medicación  revulsiva,  la  medica- 
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cion  resolutiva,  la  medicación  sudorífica,  al- 
terante o  depura  ti  v^a,  y  por  último,  la  medi- 
cucion  antiperiódica  o  perturbadora. 

Pero  antes  de  hacer  la  historia  de  cada 
una  de  estas  importantes  medicaciones,  nos 
ocuparemos  detenidamente  del  modo  de 
obrar  de  la  hidroterapia,  como  modificador 
hijiénico,  en  su  doble  misión  de  conservar  la 
salud  y  prevenir  las  enfermedades. 

Bajo  este  punto  de  vista,  la  hidroterapia 
no  solo  obra  como  un  ájente  dinámico  en  el 
desempeño  y  realización  de  las  funciones  del 
organismo  sano,  sino  que  también,  como 
ájente  curativo,  reanima  el  poder  de  la  re- 
sistencia vital  ele  éste  contra  los  jérmenes  de 
^enfermedad  que  pudieran  dominarlo. 

En  virtud  de  estas  influencias,  la  hidrote- 
rapia constituye  una  medicación  profiláctica 
e  hijiénica,  cuya  eficacia  vamos  a  manifestar 
en  seofuida. 

Medicación  profiláctica  e  hijiénica, 
— Fonssagrives,  Levy  y  otros  hijienistas  con- 
temporáneos, han  considerado  los  ajentes 
hijiénicos  jen  erales,  no  solo  como  instrumen- 
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tos  poderosos  de  conservación,  sino  también 
como  verdaderas  armas  de  defensa.  En  este 
sentido,  la  liijiene  a  mas  de  mantener  el  or- 
ganismo en  sus  condiciones  de  armenia  y 
equilibrio,  es  decir,  en  su  mayor  grado  de 
salud  posible,  puede  modificarlo  también 
cuando  éste  se  ha  alejado  del  tipo  de  la  sa- 
lud absoluta. 

El  doctor  Fleury,  aplicando  estos  mismos 
principios  jenerales  a  los  aj entes  hijiénicos 
de  la  hidroterapia,  deja  establecido  que  éstos 
no  solo  mantienen  el  equilibrio  dinámico  que 
constituye  la  salud  relativa,  evitando  las 
conjestiones  sanguíneas  por  medio  de  su 
acción    reoTilarizadora    sobre    la    circulación 

o 

capilar,  sino  que  pueden  hacer  también  que 
el  sujeto  se  aproxime  a  las  condiciones  de  la 
salud  absoluta,  procurándole  un  tempera- 
mento sanguíneo  adquií^ido  en  virtud  de  la 
actividad  que  ellos  producen  en  las  funcio- 
nes del  orofanismo. 

Todo  el  mundo  conoce  el  rol  importante 
que  desempeñan  las  funciones  de  la  cutis  en 
la  producción  de  las  enfermedades,  tanto  por 
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sus  relaciones  íntimas  con  el  tegumento  in- 
terno y  de  cuyo  equilibrio  depende  la  salud 
relativa,  cuanto  porque  es  el  órgano  que  está 
mas  en  contacto  con  las  influencias  mórbidas 
de  todo  j  enero. 

La  gran  facilidad  que  vemos  en  ciertas 
personas  para  contraer  romadizos,  catarros 
bronquéales,  anjinas,  neuraljias,  -reumatis- 
mos  y  otras  muchas  enfermedades,  consiste 
siempre  en  que  la  cutis,  debilitada  en  sus 
funciones,  no  es  capaz  de  luchar  contra  las 
influencias  mórbidas  de  la  humedad  o  del 
frió  atmosférico. 

La  acción  profiláctica  de  la  hidroterapia, 
€n  estos  casos,  es  tan  palpablemente  eficaz, 
que  no  hai  persona,  por  delicada  que  sea, 
que  no  saque  partido  de  este  medio  de  tra- 
tamiento para  la  preservación  de  sus  males. 
La  piel  tonificada,  blindada,  por  decirlo  asi, 
por  la  acción  del  agua  fría,  se  pone  insensi- 
ble a  las  variaciones  atmosferícas  que  son  las 
causas  ordinarías  de  estas  enfermedades,  y  el 
individuo  es  sorprendido  agradablemente  al 
verse   desembarazado   tan   pronto   de  ma- 
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les  cuya  repetición    era   tan    desesperante. 

Realmente,  debe  ser  una  verdadera  felici- 
dad para  un  pobre  paciente  verse  libre  com- 
pletamente y  a  tan  poca  costa  de  las  influen- 
cias atmosféricas,  que  fueron  por  tanto  tiem- 
po el  barómetro  de  sus  dolores  y  el  motiva 
constante  de  la  duración  de  sus  maules. 

La  acción  profiláctica  de  la  hidroterapia 
no  se  limita  solamente  a  correjir  los  males 
pi-oducidos  por  las  variaciones  de  la  tempe- 
ratura. Ella  tiene  un  alcance  considerable  y 
un  valor  precioso  para  prevenir  el  desarrolla 
de  ciertas  enfermedades  que,  preparadas  de 
an  tema  no  en  el  silencio  eno'afioso  de  un  or- 

o 

ganismo  indolente,  vienen  a  declararse  al 
íin,  después  de  haber  minado  las  fuerzas  del 
paciente,  como  una  triste  terminación  de  un 
estado  anterior  desconocido.  Quiero  referir- 
me a  aquellas  enfermedades  que  provienen 
de  predisposiciones  mcSrbidas,  ya  sea  que  de- 
pendan de  tal  o  cual  predominio  de  tempera- 
mento, o  de  ciertos  jérmenes  hereditarios. 

Para  correjir  estos  agravios  de  la  natura- 
leza y  llegar  a  destruir  tan   tristes  semillas. 
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es  necesario  tener  presente  que  la  hidrotera- 
pia solo  puede  luchar  con  ventaja  si  se  recu- 
rre a  ella  durante  la  infancia  o  la  juventud. 
Si  los  ajentes  ordinarios  de  la  hijiene  han 
sido  impotentes  para  modificar  una  mala 
constitución  en  las  épocas  críticas  del  creci- 
miento y  de  la  pubertad,  es  necesario  en- 
tonces recurrir  sin  vacilar  a  la  acción  recons- 
tituyente de  las  duchas  fiias.  Esta  es  la 
única  manera  de  obrar  pronto  y  con  la  segu- 
ridad de  obtener  siempre  un  buen  resultado. 
Si  el  uso  del  agua  fria  pudiera  jenerali- 
zarse  en  Chile  en  los  hábitos  cuotidianos  de 
la  hijiene  privada,  como  se  ha  jeneraHzado 
en  otras  partes,  ella  reportarla  inmensos  be- 
neficios en  la  salud  de  muchas  personas  que^ 
olvidando  todas  las  reglas  de  hijiene  racio- 
nal, hacen  cuanto  es  posible  por  aumentar 
las  causas  de  un  gran  número  de  enfermeda- 
des. La  clorosis,  la  anemia,  el  histerismo,  laa 
palpitaciones,  las  afecciones  nerviosas  de 
todo  j enero,  los  desórdenes  menstruales,  los 
infartos  uterinos,  los  abortos  y  otras  muchas 
enfermedades  que  vemos  aparecer  constan- 
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teniente  entre  las  señoras  de  fortuna,  ha- 
ciendo la  desgracia  doméstica  de  las  familias 
y  la  de  las  jeneraciones  futuras,  no  tienen 
otro  oríjen  que  el  olvido  completo  de  todo 
precepto  hij  iónico.  Una  alimentación  insufi- 
ciente y  mal  elejida,  la  inercia  casi  absoluta 
del  sistema  muscular,  las  largas  vijilias,  la 
acción  deletérea  de  un  aire  alterado  por  un 
gran  número  de  luces  en  salones  hermética- 
mente cerrados  y  sobrecargados  de  muebles, 
de  cortinas  y  de  estufas  o  chimeneas  que 
vician  y  secan  la  atmósfera  elevando  su 
temperatura,  el  uso,  en  fin,  de  baños  tibios 
y  lociones  emolientes,  son  sin  duda  suficien- 
tes motivos  para  desarrollar  ese  gran  núme- 
ro de  enfermedades  que  los  médicos  tenemos 
que  tratar,  por  desgracia,  con  tanta  fre- 
cuencia. 

Finalmente,  las  aplicaciones  hidroterápicas 
haciendo  parte  de  la  hijiene  privada,  no  solo 
producen  los  beneficios  inapreciables  de  que 
hemos  hablado;  sa  acción  profiláctica  ejerce 
también  poderosamente  sus  influencias  en  la 
mayor  parte  de  las  epidemias,   protejiendo 
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contra  los  estragos  de  la  enfermedad  reinan- 
te a  casi  todas  las  personas  que  a  ella  se 
consagran.  Es  un  hecho  incontestable  que 
en  todas  las  epidemias  de  gripe,  fiebres  tifoi- 
deas, cólera,  etc.,  que  ha  habido  en  Europa 
en  estas  últimas  épocas,  el  mal  ha  respetado 
siempre  a  todas  las  personas  que  estaban 
sometidas  al  tratamiento  hidroterápico. 

Hemos  dicho  también  que  la  hidroterapia, 
como  ájente  hijiénico,  puede  crear  un  tem- 
peramento sanguíneo,  aproximando  al  indi- 
viduo a  las  condiciones   de   salud   absoluta. 

Estos  efectos  se  ven  palpablemente  en  Ios- 
niños  linfáticos,  en  quienes  produce  una  ver- 
dadera transformación.  Las  duchas  escitan- 
tes obran  en  estos  ca.sos  de  una  manera 
pronta  y  eficaz,  modificando  profundamente 
el  temperamento  linfático  mas  pronunciado, 
en  el  corto  período  de  seis  meses  a  un  año. 
No  sucede  asi  desgraciadamente  con  el  tra- 
tamiento hijiénico  ordinario,  que  para  pro- 
ducir sus  efectos,  las  mas  veces  inciertos  e 
insuficientes,  es  necesario  continuarlo  casi 
siempre  desde  la  mas  tierna  infancia  hasta 


—  106  — 

la  ó  poca  crítica  de  la  pubertad.  Agregúese  a 
esto  que,  consistiendo  el  tratamiento  ordina- 
rio, no  solo  en  la  buena  alimentación  y  el 
ejercicio,  sino  también  en  cambios  de  tempe- 
ramentos, salidas  al  campo,  paseos  a  caballo, 
abstención  completa  del  estudio,  etc.,  etc., 
es  las  mas  veces  enteramente  incompatible 
con  la  escasa  fortuna  de  algunos  padres  de 
familia  y  con  la  educación  intelectual  del 
niño. 

M  Desarrollar,  crear  en  un  niño  el  tempera- 
mento sanguíneo,  dice  el  doctor  Fleury,  es 
prevenir  las  afecciones  escrofulosas,  favorecer 
el  desarrollo  físico  e  intelectual,  facilitar  el 
establecimiento  de  la  pubertad  y  alejar  las 
causas  numerosas  y  frecuentes  de  muchas 
enfermedades.il 

Las  aplicaciones  liidroterápicas,  adminis- 
tradas metódicamente  como  un  ájente  de  la 
bijiene,  fortifica  poderosamente  todas  las 
constituciones,  principalmente  las  débiles  y 
anémicas,  no  ofreciendo  jamas  el  mas  peque- 
ño inconveniente  ni  peligro  en  sus  procedi- 
mientos. Su  acción  estimulante  combate  efi- 
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cazmente  la  exajeracion   del  Imfatismo,  que 
es  uno  ele  los  vicios  hereditarios  mas  comu- 
nes en  un  gran  número  de  niños  y  jóvenes, 
y  el  oríjen  constante  de  las  escrófulas,  de  los 
tubérculos,   de   la  epilepsia,   de  la  corea,  de 
las  neuraljias  y  otras  muclias  enfermedades. 
Las  abluciones  frias  cuotidianas,  introdu- 
cidas en  la  hiiiene  de  la  infancia,  es  incontes- 
tablemente  la  práctica  que  ofrece  mas  utili- 
da^d  contra  las  disposiciones  orgánicas  de  que 
hemos   hablado   y   cuyos   efectos  se  realizan 
con    una  facilidad  y  prontitud  admirables. 
Bastan  efectivamente  veinte  o  veinte  y  cinco 
dias  de  una  corta  aplicación  fria  todas  las 
mañanas,   sea  en  forma  de  lluvia  o  ablución 
jeneral,  para  ver  operarse  en  el  niño  liníllti- 
co  una  metamorfosis  completa.   La  piel,  que 
era  pálida  e  inerte,  se  colora  y  se  anima,  vi- 
vificada  por  la  actividad   de  la  circulación 
capilar;  la  dijestion  tardía  e  imperfecta  reco- 
bra su  enerjia  en  virtud  de  la  regularizacion 
de  la  circulación  jeneral,   vigorizándose,    en 
consecuencia,  la  asimilación  y  la  nutrición; 
en  una  palabra,  el  organismo,  estenuado  por 
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las  malas  disposiciones  orgánicas,  ]Drincipia 
por  adquirir  los  atributos  de  fuerza  y  vigor 
de  una  rápida  rejeneracion. 

Si  este  modificador  liij iónico  llegara  a 
entrar  en  los  hábitos  de  la  vida  privada  de 
las  familias  hispano -americanas,  como  está 
establecido  en  Inglaterra,  Alemania,  Fran- 
cia y  Norte- América,  no  se  tendría  que  la- 
mentar, como  ahora,  la  gran  mortalidad  de 
párvulos  y  de  jóvenes  en  la  flor  de  sus  años, 
pues  el  mejoramiento  de  la  educación  física 
favorecerla  entonces  las  condiciones  de  salud 
y  de  lonjevidad. 

Si  en  los  colejios  chilenos  se  adoptara  esta 
reforma  hijiénica,  tan  sencilla  en  su  forma 
como  valiosa  y  eficaz  en  sus  efectos,  los  ni- 
ños o  jóvenes  desheredados  de  buena  cons- 
titución física  podrían  adquirir,  con  su  ayuda, 
la  fuerza  y  robustez  necesaria  para  sobre- 
llevar sin  inconvenientes  ni  peligro  el  esce- 
sivo  trabajo  intelectual  que  les  impone  el 
recargo  de  estudios  mal  reglamentados. 

Si  los  directores  de  colejios  y   en  jeneral 
todos    los  que   se  consagran  a  la  educación 
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infantil,  comprendieran  mejor  la  íntima  re- 
lación que  existe  entre  las  fuerzas  físicas  y 
las  intelectuales;  si  alguna  vez  llegaran  a 
convencerse  de  que  la  cultura  del  espíritu  es 
inseparable  de  la  del  cuerpo,  los  errores  del 
sistema  de  educación  actual  serian  completa- 
mente correjidos.  La  educación  física  y  la 
intelectual  sabiamente  combinadas  se  favo- 
recerian  entonces  mutuamente,  desarrollando 
a  la  vez ,  el  cuerpo  y  el  espíritu,  la  salud  y 
la  intelijencia:  ^inens  sana  in  córpore  sano. 

Desgraciadamente,  entre  nosotros  la  edu- 
cación intelectual  absorbe  enteramente  la 
atención  de  sus  instituidores.  Para  ellos  im- 
portan mui  poco  las  condiciones  de  salud  y 
el  desarrollo  físico  de  los  jóvenes  educandos 
con  tal  de  hacerles  obtener  un  título  univer- 
sitario en  el  corto  tiempo  determinado  por 
el  reglamento.  De  esta  manera,  los  jóvenes, 
cualquiera  que  sea  su  constitución  o  sus  dis- 
posiciones hereditarias,  están  obligados  a 
estudiar  todos  los  años  un  gran  número  de 
ramos  difíciles  y  consagrar  por  consiguiente 
al  trabajo  intelectual  casi  todas  las  horas  del 
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día  sin  dejar  el  tiempo  necesario  para  los  re- 
creos y  ejercicios  hijiénicos  qne  exije  la  sa- 
lud. Si  a  esto  se  agrega  la  escasez  y  mala 
calidad  de  los  alimentos,  el  mal  servicio  de 
sus  dormitorios  y  el  poco  interés  con  que  se 
mira  la  moralidad  de  sus  costumbres,  es  mui 
natural  que  suceda  que  la  mayor  parte  de 
los  jóvenes  que  no  están  dotados  de  una 
constitución  privilejiada,  tengan  que  aban- 
donar el  colejio  o  perecer,  muchas  veces,  bajo 
estas  tristes  condiciones  por  la  indolencia  de 
aquellos  que  debieran  cuidar  con  preferencia 
de  la  hijiene  y  salubridad  de  los  estableci- 
mientos que  dirijen. 

El  único  progreso  que  se  La  realizado 
basta  ahora  en  los  colejios  chilenos  en  obse- 
quio de  la  educación  física  de  los  jóvenes, 
ha  sido  la  jimnástica,  que  desgraciadamente 
no  ha  sido  siempre  bastante  provechosa  por 
falta  de  método  y  buena  dirección.  Para  que 
este  precioso  ájente  de  la  hijiene  pueda  pro- 
ducir siempre  todas  sus  ventajas,  sin  dar 
lugar  jamas  a  ningún  accidente  peligroso,  es 
necesario   que  sea  dirijido  por  un  empleado- 
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intelljente,  no  solo  para  evitar  los  ejercicios 
exiij erados  y  fatigosos,  sino  también  para  di- 
rijirlos  con  prudencia  y  de  una  manera  pro- 
gresiva, según  la  fuerza  y  constitución  de 
cada  uno. 

II La  jimnástica,  dice  M.  Pouget,  es  un 
ájente  de  educación  física  de  un  enorme  po- 
der y  los  que  hacen  de  ella  un  uso  conve- 
niente no  tienen  motivos  sino  para  estar  mui 
satisfechos  de  su  empleo.  Desgraciadamente, 
el  beneficio  de  la  jimnástica  no  aprovecha 
igualmente  a  todos  los  jóvenes  y  principal- 
mente a  aquellos  que  mas  la  necesitan.  Yoi 
a  esplicarme. 

"Los  ejercicios  jimnásticos,  a  mas  de  ser 
voluntarios  3^  exijir  cierta  fuerza  física,  ab- 
sorben mucho  tiempo  y  presentan  mas  de 
un  peligro.  Ahora  bien,  ¿cuáles  son  los  niños 
que  mas  importa  fortificar?  Son  aquellos  pe- 
queños seres  enfermizos,  friolentos,  de  cara 
pálida  y  descolorida,  de  miembr^os  delgados 
y  débiles,  de  intelijencia  precoz  y  ardiente, 
en  los  cuales  las  facultades  del  entendimien- 
to  parecen   absorber  todas  las   fuerzas  del 
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organismo.  Estos  jóvenes  aborrecen  y  evitan 
los  ejercicios  corporales;  demasiado  débiles 
para  entregarse  a  ellos,  se  estropearían  y  no 
recojerian  mas  que  el  inconveniente  de  una 
fatiga  escesiva;  por  otra  parte  sus  inclinacio- 
nes los  llaman  hacia  recreaciones  menos  vio- 
lentas: ellos  prefieren  la  conversación,  la 
lectura  y  llegan  muchas  veces  a  instruirse 
por  distracción;  en  fin,  como  ellos  están  con' 
vencidos  de  su  frajilidad,  temen  mucho  los 
esfuerzos  y  los  grandes  movimientos. 

üLa  jimnástica  es,  pues,  completamente  in- 
suficiente para  alcanzar  el  objeto  que  nos 
proponemos.  Es  necesario  un  ájente  de  una 
fácil  aplicación  jeneral  que  fortifique  todas 
las  constituciones  y  sobre  todo  las  débiles  y 
anémicas;  un  ájente  cuyo  uso  pueda  ser 
prescrito  reglamentariamente,  que  no  ofrezca 
ni  peligro  ni  inconveniente  y  cuya  eficacia 
nadie  pueda  negar. 

1 1  Este  ájente  es  el  agua  fria  administruda 
de  manera  que  pueda  conseguirse  siempre 
sus  efectos  estimulantes;  es  la  ducha  d-e  agua 
fi-ia  jeneral   de  lluvia  y   de  corta  duración. 
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Siendo  la  duración  media  de  la  duclia  de 
seis  segundos,  basta  establecer  un  aparato, 
manejado  por  una  persona ,  para  duchar 
ciento  ochenta  alumnos  en  menos  de  un 
cuarto  de  hora,  n 

No  será  esta  la  única  vez  que  me  ocupe 
de  este  importante  asunto.  La  hijiene  de  la 
infancia,  descuidada  indolentemente  entre 
nosotros,  merece  llamar  la  atención  de  nues- 
tro gobierno  para  que  pueda  realizar  algún 
dia,  en  los  establecimientos  que  están  bajo 
su  vijilancia  inmediata,  algún  progreso  de 
importancia  respecto  de  la  educación  física  y 
de  la  profilaxis,  como  ya  lo  ha  iniciado 
bajo  el  punto  de  vista  de  las  ciencias  y  de 
ia  instrucción. 

De  las  medicaciones  antiflojística, 
SEDATIVA  Y  hemostátiCxV. — Hemos  dicho 
que  la  acción  refrijerante  del  agua  fria  cons- 
tituye por  sus  influencias  curativas  la  medi- 
cación antiflojística,  la  medicación  sedativa 
y  la  medicación  hemostática. 

Al  ocuparme  de  estas  medicaciones,  mi 
ánimo  no  es  de  ninguna  manera  preconizar- 
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las   en   el  tratamiento  de  las  flegmasías  o 
enfermedades  agudas,  pues,  como  ya  lo  he 
declarado,  la  hidroterapia  moderna  no  inter- 
viene en  estos  casos,   dando   siempre  la  pre- 
ferencia a  los  medicamentos  ñirmacéuticos, 
que  son  mas  adecuados  y  eficaces.    Sin  em- 
bargo,   como  durante   el  tratamiento  hidro- 
terápico  de  las  enfermedades  crónicas  suelen 
manifestarse,    por   recrudescencia   del   mal, 
algunos  fenómenos  inflamatorios  mas  o  me- 
nos agudos,  es  necesario  conocer  el  procedi- 
miento  particular  que  éstos  reclaman  de  la 
aplicacion   refrij erante    del    agua   fría,  para- 
jlenar   oportunamente  la  indicación   en  un 
momento  dado.  Asi,  por  ejemplo,  si  durante 
el  tratamiento  de  una  conjestion  crónica  del 
hígado,  la  ducha  hepática  resolutiva  desper- 
tara en  el  hígado  una  sensación   de  dolor 
mas  o  menos  fuerte,  significando  un  estado 
inflamatorio  intercurrente,  la  ducha  escitante 
de  chorro  debe  ser  inmediatamente  reempla- 
zada por  la  ducha  refrij  erante  de  lluvia  o  de 
lámina,  que,  como  hemos  dicho,  es  la  forma 
de  aplicación  elejida  para  producir  este  efecto. 
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Hai  también  muchos  casos  de  inflamacio- 
nes simples  y  esternas,  que  siendo  fácilmen- 
te accesibles  al  ájente  refrij erante,  lian  sido 
tratadas,  y  se  tratan  siempre,  por  medio  del 
agua  fria  por  la  mayor  parte  de  los  médicos, 
sobre  todo  al  principio  de  la  enfermedad. 
Las  quemaduras,  las  erisipelas,  las  fracturas, 
las  heridas  de  armas  de  fuego,  las  oftalmías 
traumáticas,  la  anjina  inflamatoria  simple, 
tonsilar  o  farinjea,  son  otras  tantas  enfer- 
medades en  que  el  agua  fria  como  refrije- 
rante  es  una  medicación  heroica  cuando  se 
emplea  convenientemente. 

Las  irrigaciones  continuas  del  agua  fria 
en  las  heridas,  y  las  aplicaciones  de  nieve 
sobre  el  abdomen  en  el  tratamiento  de  la 
peritonitis  y  de  la  metritis  aguda,  han  sido 
aconsejadas  muchas  veces,  obteniendo  los 
mas  felices  resultados. 

Bajo  la  influencia  benéfica  de  este  tópico 
refrij  erante,  el  calor  de  la  parte  inflamada 
desaparece,  el  dolor  cesa  y  la  hinchazón  se 
disminuye;  pero  para  que  esta  acción  espe- 
cífica se  ejerza  con  toda  su  eficacia,  es  nece- 
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sario  que  las  aplicaciones  se  liagan  estiicta- 
mente  conforme  a  los  preceptos  que  liemos 
establecido  al  hablar  de  la  acción  fisiolójica 
del  agua  ñia  como  refrijerante,  es  decir,  a 
una  temperatura  moderada  j  de  una  manera 
c;^.si  permanente  para  evitar  la  reacción.  En 
este  caso  el  agua  fria  obra  como  un  ájente  an- 
tiflojístico  directo,  sobrepujando  en  eficacia  a 
todos  los  demás  antiflojísticos  conocidos. 

Las  compresas  renovadas  incesantemente, 
las  afuciones  suaves,  las  inmersiones  y  las 
irrigaciones  de  lámina  reducidas  al  mínimum 
de  presión,  son  las  diferentes  formas  de  apli- 
cación que  conviene  usar  como  instrumentos 
de  la  medicación  refrijerante. 

Para  trasformar  el  frió  antiflojístico  en 
frió  sedativo,  según  el  doctor  Fleury,  solo  se 
necesita  elevar  un  poco  la  temperatura  del 
ájente,  es  decir,  que  en  lugar  de  emplear  la 
nieve  o  el  agua  a  una  temperatura  de  6  a  8 
grados,  debe  hacérsela  oscilar  entre  8  y  16, 
según  la  indicación. 

Bajo  este  punto  de  vista  la  medicación 
hidroterápica   sedativa    puede   considerarse 
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como  un  ájente  antiflojístico  menos  podero- 
so que  aquel  que  combate  la  inflamación, 
pero  cuyos  efectos  se  realizan  en  combina- 
ción con  él,  combatiendo  directamente  los 
fenómenos  de  escitacion  nerviosa  y  los  de 
esceso  de  sensibilidad  o  dolor  que  siempre 
acompañan  a  la  flegmasía. 

La  medicación  sedativa  presta  ademas  por 
sí  sola  inmensos  servicios  en  el  tratamiento 
de  las  neuraljias,  en  el  histerismo,  en  el  deli- 
rio nervioso,  en  las  convulsiones,  en  las  con- 
tracturas  y  en  las  afecciones  espasmódi- 
cas,  tales  como  la  tos,  los  vómitos,  el  liipo, 
etc. 

La  acción  refrij  erante  del  agua  fria  obra 
también  como  un  ájente  hemostático  en  la 
mayor  parte  de  las  hemorrajias,  disminuyen- 
do el  calibre  de  los  vasos  capilares,  entor- 
peciendo su  circulación  y  coagulando,  por 
decirlo  asi,  la  sangre  que  contienen.  Todo  el 
mundo  conoce  sus  buenos  resultados  en  las 
hemorrajias  de  la  nariz,  de  la  boca,  de  los 
pulmones,  del  estómago,  de  los  intestinos, 
de  la  vejiga,  del  útero,  y  por  último,  en  casi 
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todas  las  heniorrajias  que  provienen  de  cau- 
sas traumáticas. 

Pero  la  medicación  refrij erante  no  se  ha 
empleado  solamente  en  las  inflamaciones  su- 
perficiales y  simples,  pues  algunos  médicos 
la  lian  empleado  también  en  el  tratamiento 
de  las  flegmasías  profundas  y  de  las  fiebres 
graves,  asegurando  que  en  estos  casos  sus 
efectos  son  tan  prontos  y  eficaces  como  en 
aquellos. 

Deso'raci adámente,  esta  aserción  demasia- 
do  absoluta  respecto  de  las  flegmasías  pro- 
fundas, lia  sido  desmentida  muchas  veces  en 
el  tratamiento  de  las  flegmasías  subapone- 
bróticos  del  muslo,  de  la  fosa  iliaca  y  en  otros 
muchos  abcesos  que  ocupan  los  órganos  pro- 
fundos y  poco  accesibles  al  ájente  refrij  eran- 
te. En  estos  casos,  la  acción  de  éste  se  en- 
cuentra contrariada  por  los  obstáculos  físicos 
que  se  interponen  entre  él  y  la  parte  infla- 
mada, y  sus  efectos  son  ineficaces  y  a  veces 
peligrosos. 

El  buen  éxito   que  dicen  obtenía  Eeca- 
mier  y  Foville  de  las  aplicaciones  refrij  eran- 
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tes  en  el  tratamiento  de  las  meninjitis,  ha 
isido  dudoso  y  cuestionable,  porque  el  frió 
fue  aplicado  en  esos  casos  en  combinación 
<íon  otros  medicamentos,  concurriendo  ade- 
mas las  emisiones  sanguíneas  y  otros  muchos 
aj  entes  antiflojísticos. 

Las  observaciones  citadas  por  Baldou, 
Schedel,  Scoutetten  y  Weisskopf  sobre  casos 
de  neumonías  graves  curadas  esclusivamente 
por  medio  de  las  aplicaciones  de  sábanas 
mojadas  y  renovadas  frecuentemente,  a  mas 
de  carecer  en  su  esposicion  de  los  elementos 
indispensables  para  establecer  el  verdadero 
diagnóstico  de  la  enfermedad,  señalan  como 
tratamiento  un  método  chocante  e  irracional 
que  no  podrá  reemplazar  jamas  el  método 
seguro  y  racional  que  los  médicos  hemos  ad- 
quirido por  una  larga  esperiencia  en  el  tra- 
tamiento de  estas  afecciones. 

En  cuanto  al  tratamiento  de  las  fiebres 
graves,  de  las  grandes  ph^exias,  la  cuestión 
varia  completamente  en  favor  de  las  aplica- 
ciones del  agua  fria.  Las  inmersiones  y  las 
afusiones  frias  usadas  en  el  tratamiento  del 
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cólera,  del  tifus,  de  la  escarlatina,  de  las  vi- 
ruelas, del  sarampión,  por  un  gran  número 
de  médicos  ingleses,  franceses,  americanos, 
italianos  y  alemanes,  lian  obtenido  los  mas 
notables  resultados. 

El  tratamiento  mas  jeneralmente  aceptado 
en  la  mayor  parte  de  estas  fiebres  consiste 
en  las  afusiones  practicadas  en  el  baño  con 
agua,  cuya  temperatura  varia  entre  diez  a 
catorce  grados  según  la  intensidad  de  la  fie- 
bre, y  debiendo  ser  esta  operación  mas  a 
menos  larga  según  el  estado  de  los  fenóme- 
nos nerviosos.  En  los  intervalos  de  estas 
aplicaciones,  los  síntomas  locales  deben  ser 
combatidos  con  fomentaciones   refrij erantes, 

M.  Jacquez,  citado  por  el  doctor  Fleury^ 
lia  publicado  un  trabajo  sobre  la  fiebre  ti- 
foidea de  una  gran  importancia  científica. 
En  él  demuestra  con  cifras  estadísticas  que 
la  medicación  refrij erante  posee  una  gran 
eficacia  aun  en  las  fiebres  tifoideas  mas  ca- 
racterizadas y  mortales,  pues,  sobre  300  en- 
fermos afectados  de  fiebre  tifoidea  y  tratados- 
por  la  medicación  refrij  erante,  durante  una 
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epidemia,  solo  sucumbieron  18;  mientras  que, 
sobre  350  enfermos  tratados  por  diversas 
medicaciones,  perteneciendo  a  la  misma  lo- 
calidad y  a  la  misma  epidemia,  sucumbie- 
ron 91. 

El  tratamiento  hidroterápico  de  la  fiebre 
tifoidea  formulado  por  Jacquez  consiste  en 
aplicar  sobre  la  frente  y  sobre  el  vientre, 
compresas  empapadas  en  agua  a  7  u  8  grados 
y  renovadas  con  mas  o  menos  frecuencia  se- 
^n  la  temperatura  del  enfermo,  continuan- 
do dichas  aplicaciones  durante  todo  el  tiem- 
po que  persista  o  se  reproduzca  el  menor 
fenómeno  de  calor  febril. 

Bajo  la  influencia  de  este  tratamiento, 
asegura  Jacquez  que  no  solamente  desapa- 
rece con  gran  rapidez  el  estado  febril,  sino 
que  ceden  igualmente  los  desórdenes  de 
la  intelijencia,  las  perturbaciones  nervio- 
sas, la  sequedad  de  la  lengua,  la  hincha- 
ron del  vientre,  la  dificultad  de  orinar  y  los 
fenómenos  de  putridez.  Poco  importa  que 
los  enfermos  tengan  tos  o  gran  opresión,  que 
los  órganos  respiratorios  se  hallen  inflamados. 
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que  la  piel  esté  cubierta  de  sudamina,  laí? 
aplicaciones  frias  no  serán  por  eso  menos 
ventajosas  ni  dejarán  en  ningún  caso  de  ace- 
lerar la  resolución  de  las  flegmasias  interio- 
res. Para  graduar  la  enerjia  de  este  método 
de  tratamiento,  lo  único  que  debe  consultar- 
se es  el  grado  de  la  temperatura  animal. 

Para  que  el  empleo  de  la  medicación  re- 
frijerante  sea  definitivamente  sancionado  por 
la  ciencia  en  el  tratamiento  de  las  fiebres  ti- 
foideas, se  necesita  solamente  que  el  estudio 
de  esta  importante  cuestión  de  terapéutica 
repose  sobre  la  observación  rigorosa  de  los 
hecbos  y  sobre  deducciones  sacadas  de  los 
datos  de  una  estadistica  comparativa. 

Medicación  reconstituyente  y  tónica. 
— La  mayor  parte  de  las  enfermedades  cró- 
nicas están  subordinadas  a  la  medicación  re- 
constituyente y  tónica  de  la  hidroterapia, 
por  ser  acompañadas  casi  siempre  de  una 
gran  debilidad  y  de  un  empobrecimiento 
considerable  de  la  sangre.  Efectivamente, 
las  conjestiones  crónicas,  las  caquexias,  las 
enfermedades  orgánicas  mas  o  menos  graves. 
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son  otros  tantos  estados  patolójicos  que  je- 
neralmente  se  complican  con  perturbaciones 
profundas  de  la  innervacion  y  de  la  circula- 
ción capilar,  haciendo  sentir  siempre  sus  es- 
tragos en  todo  el  organismo,  mas  o  menos 
tarde.  La  dijestion,  entorpecida  por  estas 
influencias,  hace  entonces  que  la  nutrición 
sea  incompleta  y  que  la  sangre  no  sea  cons- 
tituida sino  por  elementos  insuficientes  y 
por  glóbulos  empobrecidos,  sobreviniendo  a 
este  encadenamiento  patolójico  la  anemia 
consiguiente. 

"Es  por  medio  de  la  circulación  capilar, 
dice  Beclard,  que  se  operan  la  secreción,  la 
absorción  y  la  nutrición."  Pues  bien:  si  esta 
lei  fisiolójica  tiene  un  valor  esperimental,  es 
claro  que  el  ájente  que  sea  capaz  de  ejercer 
directamente  una  actividad  considerable  en 
la  circulación  capilar,  modificará  profunda- 
mente el  organismo,  destruyendo  los  acci- 
dentes ligados  al  empobrecimiento  de  la 
sangre.  La  hidroterapia  moderna,  como  ya 
lo  hemos  visto,  ejerce  sobre  los  vasos  capi- 
lores  una  acción  directa  activando  su  con- 
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tractilidad,  y  debe  considerarse,  por  consi- 
guiente, como  el  ájente  mas  poderoso  para 
obrar  sobre  el  organismo,  modificando  pro- 
fundamente sus  grandes  funciones. 

Las  duchas  frias  jenerales  de  lluvia,  de 
chorro  y  de  círculo  son  los  instrumentos  es- 
clusivos  de  ]a  medicación  reconstituyente  y 
tónica  de  la  hidroterapia  científica. 

El  procedimiento  que  debe  emplearse  en 
la  aplicación  de  estos  modificadores  exije 
cierta  fuerza  de  percusión  y  una  duración 
proporcionada  a  las  fuerzas  del  sujeto,  para 
conseguir  siempre  una  reacción  enerjica  y 
sin  la  cual  el  tratamiento  seria  ineficaz  y 
peligroso. 

Los  baños  de  asiento  y  las  duchas  locales 
dirijidas  sobre  tal  o  cual  punto  determina- 
do, deben  asociarse  a  las  duchas  jenerales 
sirviendo  de  accesorios  al  mismo  tratamien- 
to. La  sudación  ayuda  también  a  éste  cuan- 
do  la  piel  del  enfermo  está  árida  y  seca^, 
pero  solo  debe  aplicarse  de  cuando  en  cuan- 
doj  no  debiendo  ser  jamas  prolongada. 

En  los  enfermos  mui  debilitados  la  dura- 
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<3Íon  de  las  aplicaciones  frias  no  debe  pasar 
al  principio  de  unos  cuantos  segundos;  pero 
pueden  prolongarse  gradualmente  mas  tarde 
a  medida  que  aquellos  vayan  adquiriendo 
un  poder  de  reacción  suficiente. 

Después  de  las  duchas,  el  ejercicio  mus- 
cular es  siempre  indispensable:  la  reacción 
seria  defectuosa  sin  este  requisito.  Los  en- 
fermos que  se  conforman  con  la  sensación 
agradable  de  calor  que  esperimentan  inme- 
diatamente después  de  la  ducha  y  no  hacen 
ningún  ejercicio  muscular,  sufren  casi  siem- 
pre, una  hora  mas  tarde,  una  sensación  de 
frió  tan  intensa  y  tan  desagradable,  que  dura 
muchas  horas  y  es  a  veces  difícil  hacer  desa- 
parecer. 

Las  enfermedades  en  que  esta  medicación 
conviene  mas  particularmente,  son:  la  cloro- 
sis y  la  anemia. 

Clorosis. — La  eficacia  de  la  hidroterapia 
en  el  tratamiento  de  esta  enfermedad  está 
hoi  admitida  jeneralmente. 

"La  clorosis,  dice  Baquerel,  es  una  neu- 
rosis jeneral  que  reconoce   diversas  causas. 
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algunas  apreciables  y  otras  desconocidas  j 
que  está  caracterizada  por  perturbaciones 
diversas  del  sistema  nervioso  del  tubo  dij es- 
tivo, de  los  órganos  jenitales,  etc.,  etc.  En 
cuanto  a  la  disminución  de  la  proporción  de 
los  glóbulos,  ella  existe,  sino  en  todos  los 
casos,  al  menos  en  la  mayor  parte  y  es  el 
elemento  esencial  de  los  mas  constantes  de 
la  enfermedad. 

itLa  clorosis  es  una  de  las  enfermedades 
que  sana  mas  rápida  y  completamente  por 
la  hidroterapia. 

•tDiez  y  nueve  casos  de  clorosis  de  lo& 
mas  intensos,  antiguos  y  rebeldes  al  empleo 
del  fierro,  han  sido  curados  en  menos  de  45 
dias  por  un  tratamiento  hidroterápico  apro- 
piado." 

La  clorosis,  que  domina  toda  la  patolojía 
de  la  mujer,  según  la  espresion  de  Trousseau, 
es  estremadamente  frecuente;  ella  comienza 
con  la  pubertad  y  a  veces  mucho  tiempo 
antes,  haciendo  ^este  período  de  la  vida  de 
las  jóvenes  el  mas  borrascoso  y  difícil  de 
atravesar.  Siendo  el  punto  de  partida  de  to~ 
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das  las  alteraciones  que  comprometen  la  sa- 
lud de  la  mujer,  es  decir,  de  las  enfermeda- 
des nerviosas,  de  las  neurosis,  y  de  las  afec- 
ciones orgánicas  mas  graves,  esta  afección 
es  mucho  mas  seria  de  lo  que  jeneralmente 
se  cree. 

Las  causas  que  desarrollan  la  clorosis  son 
jeneralmente:  la  miseria,  una  alimentación 
malsana  o  insuficiente,  el  trabajo  escesivo, 
la  residencia  en  un  lugar  bajo,  húmedo,  pri- 
vado de  aire  y  de  luz,  las  hemorrájias  abun- 
dantes y  repetidas,  el  reposo  continuo,  las 
afecciones  morales  tristes  y  otras  muchas 
causas  debilitantes  que  se  escapan  muchas 
veces  a  nuestras  investigaciones  y  que  de- 
sarrollan la  enfermedad,  disminuyendo  pro- 
gresivamente los  glóbulos  de  la  sangre. 

Los  síntomas  que  acompañan  a  esta  en- 
fermedad en  la  mayor  parte  de  los  casos  con- 
sisten comunmente  en  perturbaciones  fun- 
cionales de  gran  importancia.  En  casi  todas 
las  enfermas  se  observa  la  existencia  de  rui- 
do de  soplo  en  los  vasos  del  cuello  y  el  soni- 
do metálico  en  el  primer  tiempo  del  corazón; 
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palpitaciones  violentas  y  exasperadas  por  el 
mas  lijero  ejercicio  muscular  o  por  la  ascen- 
ción de  una  escalera;  perturbaciones  graves 
de  la  menstruación,  ya  sea  por  ser  irregular 
y  poco  abundante,  o  por  venir  acompañada 
de  dolores  mui  vivos;  dolores  neuráljicos, 
cefalaljias  frecuentes,  debilidad  muscular, 
sequedad  del  vientre,  falta  de  apetito  y  di- 
jestiones  laboriosas. 

Aunque  el  fierro  es  el  remedio  específico 
contra  la  clorosis,  sucede  muchas  veces  que 
la  enfermedad  no  cede  sino  de  una  manera 
incompleta  o  solamente  durante  el  trata- 
miento, manifestándose  en  sus  recaídas  fre- 
cuentes obstinadamente  rebelde  a  todos  los 
modificadores  hijiénicos  y  terapéuticos  mas 
poderosos. 

Es,  pues,  en  estos  casos  inveterados  y  que 
han  resistido  a  todos  los  medios  de  la  medi- 
cación ordinaria,  tales  como  las  preparacio- 
nes marciales,  los  baños  de  mar,  el  ejercicio, 
la  residencia  en  el  campo,  el  réjimen,  las 
aguas  minerales,  etc.,  etc.,  que  la  medi- 
cación  hidroterápica    reconstituyente    pro- 
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duce  curaciones  definitivas  y  numerosas. 
La  duración  del  tratamiento  es,  cuando 
más,  de  6  a  8  meses  en  los  casos  mas  confir- 
mados, y  de  2  a  3  meses  en  los  menos  gra- 
ves, pudiendo  asegurar  siempre  el  éxito  mas 
completo  y  mas  cierto. 

El  tratamiento  liidroterápico  consiste  en 
duchas  frias  jenerales  de  corta  duración  y 
administradas  dos  veces  al  dia.  Las  prime- 
ras aplicaciones  deben  ser  de  6  a  8  segundos 
solamente,  no  debiendo  prolongarse  sino 
después  de  algunos  dias,  sin  pasar  jamas  de 
un  minuto.  En  cuanto  a  la  forma  de  las  apli- 
caciones, debe  elejií^se  al  principio  la  ducha 
de  lluvia,  después  la  de  lámina  y  mas  tarde 
la  de  chorro  móvil,  la  cual  se  hace  pasear 
por  todo  el  cuerpo  de  la  enferma  con  cierto 
grado  de  percusión  proporcionado  a  su  fuer- 
za de  reacción. 

Los  ejercicios  jimnásticos,  los  alimentos 
sustanciosos  y  las  aguas  minerales  ferriijino- 
sas  son  también  aj entes  indispensables  para 
secundar  las  aplicaciones  hidroterápicas  y 
completar  la  medicación. 
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Bajo  la  influencia  de  este  tratamiento  bien 
dirijido,  los  efectos  de  la  medicación  son 
siempre  constantes  y  ses^uros  aun  en  las  cío- 
rósis  mas  rebeldes  y  antiguas,  siendo  de  una 
importancia  inmensa,  bajo  el  punto  de  vista- 
de  la  fisiolojia  patolójica  y  de  la  flsiolojia 
curativa,  el  orden  de  sucesión  constante  en 
que  se  manifiestan  los  fenómenos  de  mejo- 
ría bajo  las  influencias  de  la  medicación  hi- 
droterápica.  Las  funciones  de  locomoción, 
de  dijestion  y  de  nutrición,  son  las  primeras 
que  se  modifican  favorablemente  desde  el 
principio  del  tratamiento,  pues  al  fin  de  po- 
cos dias  las  fuerzas  musculares  de  la  pacien- 
te se  aumentan,  su  apetito  es  mas  vivo, 
sus  dijestiones  mas  fáciles  y  su  vientre 
funciona  con  regularidad.  Poco  tiempo  des- 
pués, modificándose  la  innervacion,  se  ven 
desaparecer  los  accidentes  nerviosos  y,  por 
consiguiente,  todos  los  dolores  neuráljicos 
que  acompañan  siempre  a  la  enfermedad. 
Por  último,  bajo  la  influencia  de  estas  pri- 
meras modificaciones,  se  ven  desaparecer 
también  los    desórdenes  de  la    circulación  j 
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la  alteración  profunda  de  la  sangre:  la  piel, 
entonces,  se  colora,  las  palpitaciones  se  dis- 
minuyen, las  reglas  vienen  con  regularidad 
y  sin  dolor,  y  las  enfermas  vuelven,  por  fin,  a 
su  estado  definitivo  de  buena  salud. 

En  vista  de  la  eficacia  constante  de  esta 
medicación  verdaderamente  heroica  en  los 
casos  mas  graves  de  clorosis,  todos  los  mé- 
dicos deberían  esperimentar,  siquiera  en  fa- 
vor de  esta  clase  de  enfermos,  este  nuevo 
modificador  que,  indudablemente,  sobrepuja 
en  enerjia  y  eficacia  a  cuantos  medios  ha 
podido  disponer  hasta  ahora  la  ciencia  en 
estos  casos. 

Anemia. — La  anemia  es  un  estado  orgá- 
nico que  juega  un  rol  importantísimo  en  pa- 
tolojia  y  es  tan  frecuente  en  el  hombre  como 
en  la  mujer.  Confundida  por  largo  tiempo 
con  la  clorosis  por  depender  como  aquella  de 
una  disminución  en  la  cifra  de  los  glóbulos 
de  la  sangre,  se  ha  pretendido  por  algunos 
autores  tratarlas  del  mismo  modo  y  con 
ajentes  terapéuticos  idénticos,  es  decir,  con 
todos   los   modificadores    que    son   capaces 
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de  elevar  la  cifra  de  dichos  glóbulos,  como 
son  las  preparaciones  de  fierro,  los  corrobo- 
rantes y  tónicos,  la  alimentación  azoada,  los 
baños  de  mar,  el  ejercicio  etc. 

Desgraciadamente  la  patolojía  esperimen- 
tal  lia  revelado  que,  si  bien  es  cierto  que 
dichas  afecciones  pueden  encontrarse  mu- 
chas veces  reunidas  formando  un  solo  estado 
patolójico,  difieren  siempre  en  su  etiolojía^ 
en  sus  síntomas  y  en  las  indicaciones  tera- 
péuticas. 

La  anemia  y  la  clorosis  difieren  en  su  etio- 
lojía,  porque  esta  última  se  desarrolla  regu- 
larmente por  circunstancias  siempre  indivi- 
duales, mientras  que  en  la  anemia  dominan 
mas  particularmente  las  hijiénicas  y  patoló- 
jicas.  La  disminución  de  los  glóbulos  de  la- 
sangre  que  es  común  en  una  y  otra  afección, 
no  es  tampoco  la  única  alteración  que  se 
encuentra  en  la  anemia,  pues  está  probado 
que  en  esta  existe  ademas  una  disminución 
de  albúmina  y  de  fibrina,  la  primera  desti- 
nada a  alimentar  la  respiración,  y  la  segunda 
la  nutrición.  No  siendo,  pues,  estas  dos  afee- 
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€Íones  de  idéntica  naturaleza,  su  tratamiento 
debe  diferir,  tanto  más  cuanto  que  la  anemia 
se  halla  acompañada  jeneralmente  con  lesio- 
nes patolójicas  mas  o  menos  graves  de  dis- 
tintos órganos.  Esta  es  la  razón  por  que  el 
£erro,  que  es  un  ájente  eficacísimo  en  la  clo- 
rosis, no  solo  es  casi  siempre  ineficaz  en  la 
anemia,  sino  que  a  veces  en  lugar  de  mejo- 
rar el  estado  jeneral  no  hace  mas  que  agra- 
var la  lesión  local  que  comphca  u  orijina 
este  estado  patolójico. 

El  doctor  Sée,  en  sus  lecciones  de  patolo- 
jía  esperimental,  establece  tres  clases  de  ane- 
mia, que  denomina:  anemias  consuntivas, 
anemias  nutritivas  y  respiratorias  y  anemias 
linfoideas.  Entre  las  primeras  clasifica  las  de 
oríjen  hemorrájico  y  las  de  oríjen  secretorio; 
entre  las  segundas,  las  de  oríjen  alimenticio 
y  dispéptico,  las  anemias  orijinadas  por  el 
aire  confinado  o  por  atmósferas  malsanas  y 
tóxicas  y  las  anemias  producidas  por  las  le- 
siones de  los  órganos  respiratorios  y  cardia- 
cos; por  último,  entre  las  anemias  linfoideas- 
€oloca  todas  aquellas  de  oríjen  diatésico,  co 
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mo  las  reumáticas  y  escrofulosas,  las  anemias 
tóxicas,  como  las  saturninas,  sifilíticas,  etc.  y 
las  anemias  complejas  de  los  convalecientes. 

Esta  clasificación  es  importantísima  baja 
el  punto  de  vista  científico,  y  el  doctor  See 
ha  resuelto  admirablemente,  en  su  tratado 
esperimental,  todas  las  cuestiones  patolójicas 
mas  importantes  de  la  anemia. 

Pero,  no  siendo  mi  intención  entrar  aquí 
en  el  estudio  nosográfico  de  estas  afección es^ 
me  limitare  solamente  a  considerarlas  bajo  el 
punto  de  vista  de  la  terapéuticaliidroterápica, 
clasificando  las  anemias  de  una  manera  sen- 
cilla, como  lo  liace  Fleury,  en  anemias  idio- 
páticas,  anemias  de  los  convalecientes  y 
anemias  sintomáticas  de  lesiones  curables 
o  incurables.  Entre  las  primeras  coloca  Fleu- 
ry todas  aquellas  anemias  que  no  están  li^ 
gadas  a  una  lesión  orgánica  o  estado  mórbi- 
do primitivo  y  que  se  muestran  bajo  la  in- 
fluencia de  una  alimentación  insuficiente  o 
malsana,  de  la  privación  de  la  luz,  del  aire 
viciado,  de  una  vida  sedentaria,  etc.;  en- 
tre las  segundas,    todas  las    que   se  obser- 
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van  después  de  una  enfermedad  aguda  y 
de  larga  duración,  en  que  ha  sido  necesario 
someter  al  enfermo  a  una  dieta  severa,  a 
emisiones  de  sangre  numerosas,  a  la  admi- 
nistración continua  de  purgantes,  etc. ,  etc. ; 
por  último,  entre  las  anemias  sintomáticas, 
coloca  aquellas  que  se  muestran  en  la  mayor 
parte  de  las  afecciones  crónicas  de  larga  du- 
ración y  que  están  acompañadas  regular- 
mente de  perturbaciones  en  los  fenómenos 
de  la  dijestion  y  de  la  nutrición,  ya  sea  por 
la  ausencia  absoluta  de  ejercicio  o  por  la 
administración  necesaria  de  repetidos  pur- 
gantes o  de  medicamentos  alterantes,  tales 
como  el  mercurio,  el  yodo,  etc. ,  etc.  y  por 
último,  todas  aquellas  anemias  que  depen- 
den de  una  lesión  que  altera  profundamente 
el  organismo,  como  los  tubérculos,  el  cáncer^ 
las  alteraciones  del  hígado,  del  riñon,  del 
bazo,  del  ovario,  del  útero,  etc.,  dividiendo 
todas  estas  lesiones  en  dos  categorías  según 
se  consideren  curables  o  incurables. 

Nada  es  mas  común    que    ver   mejorarse 
rápidamente  las  anemias   idiop áticas  bajo  la 
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saludable  influencia  de  cuidados  hijiénicos 
dirijidos  prudentemente.  Una  buena  alimen- 
tación, el  ejercicio  moderado  al  aire  libre  y 
la  residencia  en  el  campo,  son  remedios  efi- 
cacísimos cuando  la  afección  es  reciente  y 
poco  profundos  sus  estragos.  Pero  no  sucede 
lo  mismo  cuando  la  afección  lia  sido  larga  y 
lia  modificado  profundamente  los  fenómenos 
de  la  dijestion  y  de  la  innervacion,  porque 
entonces  los  enfermos,  no  pudiendo  soportar 
el  mas  pequeño  ejercicio,  por  el  estado  de 
abatimiento  en  sus  fuerzas  musculares,  ni  la 
alimentación  mas  lijera,  por  el  grado  de  de- 
bilidad o  de  irritabilidad  de  su  estómago, 
se  ven  en  la  imposibilidad  de  echar  mano 
de  estos  dos  preciosos  aj entes  hijiénicos, 
tan  poderosos  para  combatir  los  primeros 
accidentes  del  mal.  La  fatiga  y  la  ajitacion 
que  provoca  en  estos  casos  el  mas  pequeño 
ejercicio  y  los  dolores  de  estómago  e  indi- 
jestiones  que  producen  los  alimentos  sus- 
tanciosos mejor  elejidos,  no  hacen  mas  que 
aumentar  la  debilidad  jen  eral,  haciendo  ca- 
da dia  mas  grave   la  situación  del  enfermo. 
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El  enflaquecimiento,  las  palpitaciones,  los 
dolores  neuráljicos  y  otras  muclias  pertur- 
baciones funcionales,  son  accidentes  que  van 
apareciendo  consecutivamente  en  el  enferma 
y  que  resisten  tenazmente  a  los  tratamien- 
tos mejor  combinados. 

"Es  en  esta  circunstancia,  dice  el  doctor 
Fleury,  cuando  las  duchas  frias  escitantes 
se  presentan  como  un  recurso  tanto  mas 
precioso  cuanto  que  no  se  le  conoce  equiva- 
lente. Bajo  su  influencia,  el  apetito  se  desa- 
rrolla, las  dijestiones  se  hacen  fáciles,  las 
fuerzas  renacen,  las  palpitaciones  y  los  acci- 
dentes nerviosos  desaparecen,  la  piel  pierde 
su  color  enfermizo,  las  funciones  pervertidas 
entran  en  sus  límites  fisiolójicos  y  los  enfer- 
mos recobran  una  salud  perdida  desde  tan- 
to tiempo,  y  considerada  a  menudo  coma 
comprometida  para  siempre  por  una  lesión 
orgánica  que  se  sustraía  a  nuestros  medios 
de  investigación." 

Por  mi  parte  puedo  citar  a  este  respecta 
mas  de  cuarenta  observaciones  recojidas  en 
mi  establecimiento,   de   curaciones   rápidas 
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en  anemias  de  las  mas  pronunciadas,  tanto 
^n  hombres  como  en  mujeres  jóvenes,  que  ha- 
bian  adquirido  la  enfermedad  a  consecuencia 
de  hábitos  enteramente  opuestos  a  los  pre- 
ceptos de  la  hijiene.  Un  mes  o  mesy  medio  de 
tratamiento  hidroterápico  ha  sido  en  la  ma- 
yor parte  de  los  casos,  suficiente  para  hacer 
desaparecer  completamente  los  accidentes 
mas  característicos  de  la  anemia  idiopática. 

En  las  anemias  de  los  convalecientes  las 
duchas  frias  son  tan  favorables  como  en  los 
€asos  anteriores. 

Bastan  por  lo  jeneral  quince  o  veinte  dias 
de  tratamiento  hidroterápico  para  desarro- 
llar las  fuerzas  dij estivas  y  musculares  de  los 
convalecientes,  cualquiera  que  haya  sido  la 
enfermedad  que  hayan  sufrido,  como  la  neu- 
monía, hepatitis,  disenteria,  reumatismo  arti- 
cular agudo,  fiebres  eruptivas  o  tifoideas, 
haciendo  desaparecer  por  completo  los  ves- 
tijios  de  la  enfermedad  y  procurándoles  una 
mejoría  tan  notable,  que  pueden  inmediata- 
miente  tomar  sus  ocupaciones  sin  el  menor 
accidente. 
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Las  anemias  sintomáticas,  bajo  el  punto 
de  vista  de  la  medicación  liidroterápica.,  se 
dividen  en  dos  categorías  según  la  naturale- 
za de  la  enfermedad  primitiva.  En  la  prime- 
ra categoría  se  colocan  las  anemias  que  de- 
penden de  una  enfermedad  curable,  y  en  la 
segunda  las  que  dependen  de  las  incurables. 

El  doctor  Fleury  subdivide  las  anemias 
que  pertenecen  a  la  primera  categoría  en 
dos  clases  distintas.  En  la  primera  coloca 
aquellas  en  que  las  ducbas  frías  ejercen  una 
doble  acción  curativa  sobre  la  lesión  primi- 
tiva y  sobre  la  anemia  consecutiva,  obran- 
do de  tal  modo  que  las  dos  afecciones  pue- 
den desaparecer  a  un  mismo  tiempo  bajo  la 
sola  influencia  de  la  medicación  jeneral,  co- 
mo sucede  en  las  anemias  que  acompañan 
a  fiebre  intermitente,  la  anquilósis  incom- 
pleta, los  infartos  uterinos,  las  neuraljias  y 
los  reumatismos  musculares  crónicos,  laa 
afecciones  crónicas  del  hígado  y  del  tubo 
dijestivo,  etc.,  etc.  En  la  segunda  clase  hace 
figurar  aquellas  en  que  las  duchas  frias,  no 
teniendo  ninguna   acción   directa  sobre   la 


—  140  — 

enfermedad   primitiva,    obran   no   obstante 
sobre  el  estado  anémico  o   caquéctico  mejo- 
rando el  estado  jeneral  del  enfermo  j  facili- 
tando   su  curación  completa.    Las  anemias 
producidas  por  liemorrájias  frecuentes,  liga- 
das a    un  pólipo    uterino,  a    un    quiste    del 
ovario,  etc.,  pertenecen  a  esta  segunda  clase. 
En  las  anemias  sintomáticas    de  una  en- 
fermedad incurable,  Contra  la  cual  son  impo- 
tentes, desgraciadamente,  todos  los  recursos 
del  arte,    la   hidroterapia,     ejerciendo    una 
acción    tónica  y  reconstituyente,    mejora   el 
estado  jeneral   del  enfermo    y  prolonga  su 
existencia.  Asi  es  como  los  tísicos,  los  enfer- 
mos  que  llevan    una  afección    orgánica    del 
corazón,  los  que  sufren  de  una  afección  can- 
cerosa del  hígado,    del  estómago,  del  útero, 
etc.,  etc.,  y   en  jeneral    cualquiera   afección 
orgánica,  se  ven  aliviados  bajo  la  inñuencia 
de  las   duchas  frias   por  la   acción  especial 
que  éstas  ejercen  sobre  las  fuerzas  dij estivas, 
sobre  los  accidentes  nerviosos  y  sobre  la  cir- 
culación capilar. 

En  las  anemias  sintomáticas  las  duchas 
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deben  ser  jenerales,  graduando  su  fuerza  j 
duración  según  la  fuerza  de  los  enfermos. 
Esta  medicación  jeneral  se  continuará  du- 
rante quince  dias,  asociando  a  ella  de  cuanda 
en  cuando  las  sudaciones.  Después  que  el  or- 
ganismo se  haya  fortificado  y  cuando  la  me- 
dicación haya  devuelto  al  sistema  capilar  la 
tonicidad,  la  contractilidad  perdida;  cuanda 
por  fin,  se  restablezca  la  calma  y  la  regula- 
ridad en  la  innervacion,  entonces  solamente 
debe  procurarse  llenar  las  indicaciones  de  la 
enfermedad  locpJ  por  medio  de  la  medica- 
ción tópica  resolutiva  que  estudiaremos  maa 
adelante. 

Medicación  escitativa. — La  mayor  par- 
te de  los  terapeutistas  modernos  recomien- 
dan las  aplicaciones  esteriores  del  agua  fria 
como  un  ájente  poderoso  de  la  medicación 
escitativa,  colocándolas  al  lado  de  la  electri- 
cidad, del  masaje,  de  la  urticacion,  etc.,  etc. 
La  acción  escitante  del  agua  íria  se  ejerce 
manifiestamente  sobre  la  motilidad  y  la  sen- 
sibilidad, influyendo  al  mismo  tiempo  de  una 
manera   activa  y    enérjica   sobre   el   siste- 
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ma  vasomotor  y  sobre    el  sistema  nervioso. 

Los  instrumentos  de  que  dispone  la  medi- 
cación liidroterápica  escitativa,  son:  las  du- 
chas jenerales  j  locales  de  chorro  o  de  lluvia 
y  las  duchas  verticales  de  columna,  aplicadas 
en  su  mayor  fuerza  de  proyección. 

Esta  medicación  presta  grandes  servicios 
en  la  mayor  parte  de  las  afecciones  que  de- 
penden de  la  inercia  o  atonía  de  las  fibras 
musculares.  La  eficacia  incontestable  de  las 
duchas  ascendentes,  rectales  y  vajinales  co- 
mo medio  de  tratamiento  radical  en  los  des- 
censos del  útero  o  en  sus  desviaciones,  ya 
sea  hacia  atrás  o  hacia  adelante,  depende  de 
la  acción  escitante  que  ellas  ejercen  sobre 
todos  los  tejidos  de  este  órgano,  cuya  rela- 
jación ha  hecho  perder  sus  condiciones  de 
equilibrio  normal. 

Las  mujeres  atacadas  de  estas  graves  en- 
fermedades, contra  las  cuales  la  medicación 
ordinaria  no  puede  oponer  desgraciadamente 
sino  simples  paliativos,  como  los  pesarlos, 
las  cinturas  y  otros  medios  mecánicos  que 
son   verdaderos   instrumentos   de   suplicio, 
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encuentran  en   la  hidroterapia   un  recurso 
seguro  j  una  curación  radical. 

En  las  constipaciones  rebeldes  de  vientre, 
las  duchas  de  chorro  y  de  abanico  paseadas 
sobre  el  trayecto  del  colon,  y  las  duchas  as- 
cendentes frias,  ejercen  una  acción  escitante 
poderosa,  despertando  la  contractilidad  de 
las  fibras  musculares  del  intestino  y  comba- 
tiendo a  un  mismo  tiempo  la  distencion  con- 
siderable de  éste,  causada  por  la  acumulación 
de  los  escrementos. 

En  las  parálisis  parciales,  ya  sean  histéri- 
eas  o  reumáticas,  y  en  las  debilidades  mus- 
culares producidas  por  una  larga  inacción, 
como  sucede  en  las  artritis  crónicas  y  en  las 
fracturas,  las  duchas  escitantes  han  contri- 
buido siempre  a  la  curación  radical. 

Pero  no  se  obtienen  desgraciadamente  loa 
mismos  resultados  en  las  parálisis  que  de- 
penden de  lesiones  materiales  del  cerebro  o 
,  de  la  médula,  porque  entonces,  las  perturba- 
eiones  que  estas  lesiones  determinan,  resisten 
completamente  a  la  hidroterapia. 

En  la  mayor  parte  de  los  casos,  según  la 
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indicación,  debe  asociarse  siempre  a  la  me- 
dicación liidroterápica  escitativa,  como  lo 
hace  el  doctor  Fleurj,  algunos  medicamen- 
tos apropiados,  como  la  estrignina,  el  mer- 
curio, el  yoduro  de  potasa  y  la   electricidad. 

Por  último,  esta  medicación  debe  combi- 
narse con  la  medicación  tónica  reconstitu- 
yente, siempre  que  las  afecciones  locales  que 
se  tratan  estén  ligadas  o  com23licadas  con 
un  estado  anémico  jeneral,  como  sucede  je- 
neralmente  en  muchos  casos. 

Medicaciox  revulsiva.  — 'La  revulsión 
hidroterápica  es  una  de  las  influencias  mas 
poderosas  que  ejerce  el  agua  fria  en  sus  apli- 
caciones terapéuticas  y  cuyo  estudio  reclama^ 
por  consiguiente,  una  atención  particular. 

La  revulsión  ha  sido  por  parte  de  los  mé- 
dicos modernos  un  objeto  de  serias  investi- 
gaciones. Baglivi,  Fouquet,  Barthez,  Goupily 
Hufeland,  Sabatier,  Cazenave  y  Gintrac 
son  los  que  se  han  distinguido  mas  particu-  ^ 
larmente  a  este  respecto.  Todos  estos  auto- 
res están  de  acuerdo  en  considerar  la  revul- 
sión como  un  hecho  dinámico  que  se  opera 
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iDajo  la  influencia   de  aj entes  capaces   de  ha- 
cer cambiar  de  dirección  el  curso  de  la  san- 
gre de  un  órgano  inflamado,   desarrollando 
sobre  una  parte  sana  una   actividad  funcio- 
nal mayor,  o  una  fluxión  sanguínea  y  liumo- 
ralmas  considerable.  De  estos  ajentes,  algu- 
nos atraen,   desvian  o    arrebatan  una  cierta 
cantidad  de  sangre,  y   otros  operan    conj  os- 
tiones mas  o  menos  estensas,  flegmasías  cu- 
táneas mas  o  menos  profundas,  liipersecre- 
ciones  renales  o  gástricas,  etc.  Unos  y  otros 
estimulan  los  tejidos  según  su  actividad  o 
su  dosis,  determinando   una  reacción  vital, 
vascular  o  nerviosa  mas   o   menos   intensa, 
cuya  acción  debe  producir  el   efecto  revul- 
sivo. 

Después  del  descubrimiento  de  los  ner- 
vios vasomotores  y  de  sus  influencias  sobre 
la  contractilidad  de  los  vasos  capilares,  los 
fenómenos  conj  estivos  e  inflamatorios  lian 
sido  esplicados  bajo  el  punto  de  vista  de  la 
circulación  de  cada  órgano,  y  se  ba  designa- 
do como  su  verdadera  causa  la  presión  de  la 
sangre  y. la  contractilidad  vascular.    Desde 
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entonces  las  antiguas  liipótesis  sobre  la  cau- 
sa de  las  conj ostiones  e  inflamaciones,  como 
era  la  existencia  del  raptus  sanguinis  y  de 
la  atracción  de  sangre  hacia  los  órganos 
producida  por  una  actividad  local  o  por 
una  vitalidad  aumentada  en  la  parte  Cjue 
se  conjestiona,  son  inadmisibles,  porque, 
como  dice  Marey,  la  sangre  no  tiene  en  sí 
tendencias  para  tomar  una  dirección  espe- 
cial, ni  los  órganos  saben  ejercer  esa  especie 
de  aspiración  o  de  succión  necesarias  para 
poder  atraer  liácia  ellos  la  sangre  de  otras 
partes. 

La  conjestion  j  la  inflamación  se  esplican 
ahora,  pues,  de  una  manera  mui  simple  y  sa- 
tisfactoria, por  la  disminución  de  la  fuerza 
contráctil  de  los  vasos  capilares,  ya  sea  que 
dependa  de  la  parálisis  de  sus  fibras  mus- 
culares o  de  sus  tubos  nerviosos. 

Esta  nueva  teoría  sobre  la  relajación  de 
los  vasos  como  causa  de  las  conj  ostiones  e 
inflamaciones,  ha  dado  lugar  a  que  algunos 
autores  espliquen  de  una  manera  mui  dis- 
tinta la  acción  benéfica  y  resolutiva  de  los 
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aj  entes  de  la  medicación  revulsiva  sobre  los 
órganos  conjestionados.  Los  rubefacientes, 
los  vejigatorios  y  los  cáusticos,  por  ejemplo, 
que  se  aplican  sobre  la  piel  con  la  intención 
de  producir  una  inflamación  mas  o  menos 
intensa  para  atraer  la  sangre  de  los  tejidos 
inflamados  y  curar  la  inflamación,  no  atraen 
la  sangre  de  los  vasos  inflamados,  sino  que, 
según  Moilin  y  otros  terapeutistas  moder- 
nos, tienen  solamente  la  virtud  de  producir 
impresiones  sensitivas  que  penetran  en  los 
centros  nerviosos,  reflejándose  sobre  los  va- 
sos enfermos  y  curando  de  este  modo  su  re- 
lajación o  parálisis. 

Esplicando  de  este  modo  la  influencia  cu- 
rativa de  los  aj  entes  llamados  revulsivos,  se 
lia  llegado  a  negar  basta  la  existencia  de  la 
revulsión. 

La  medicación  revulsiva  hidroterápica,  tan 
hábilmente  esplicada  por  el  doctor  Fleury 
según  las  teorías  jenerales  que  han  prevale- 
cido hasta  ahora  sobre  la  revulsión,  podria 
considerarse  en  sus  efectos  sobre  las  conjes- 
tiones,   según  esta  nueva  teoría,  como  un 
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ájente  escitador  del  sistema  nervioso  vaso- 
motor j,  por  consiguiente,  de  la  contractili- 
dad vascular,  operando  sus  influencias  sobre 
la  relajación  de  los  vasos  capilares  como  la 
única  causa  verdadera  de  los  fenómenos  con- 
j  estivos. 

Pero  dígase  lo  que  se  quiera,  la  verdad  ea 
que  el  fenómeno  que  se  lia  llamado  hasta 
ahora  revulsión  existe  y  se  revela,  no  solo 
bajo  la  influencia  de  los  aj entes  terapéuticos, 
verificándose  artificialmente  a  voluntad  del 
médico,  sino  que  suele  aparecer  también  de 
un  modo  espontáneo,  como  un  ájente  fisio- 
lójico  o  patolójico.  La  lactación  que  su- 
prime la  menstruación  en  las  nodrizas,  y  el 
embarazo  que  detiene  momentáneamente  la 
marcha  de  la  tisis  pulmonar  para  tomar  su 
curso  después  del  parto,  son  ejemplos  más 
que  fehacientes  para  hacer  creer  en  los  efec- 
tos de  la  revulsión  y  comprobar  su  exis- 
tencia. 

Para  proceder,  pues,  con  claridad  y  de- 
mostrar mejor  las  influencias  fisiolójicas  y 
curativas  de  la  hidroterapia  como  ájente  re- 
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vulsivo,  me  limitaré  a  esplicarlas  como  lo 
hace  el  doctor  Fleury,  según  los  principios 
admitidos  por  la  jeneralidad  de  los  terapeu- 
tistas  sobre  la  revulsión. 

Fleury  distingue  dos  especies  de  revulsión 
hidroterápica:  la  revulsión  por  conjestion  y 
la  revulsión  por  inflamación. 

La  revulsión  por  conjestion  puede  ejercer 
sus  influencias  sobre  un  punto  mas  o  me- 
nos lejano  de  la  parte  enferma  o  directa- 
mente sobre  el  órgano  mismo  hiperemiado. 
En  el  primer  caso,  sus  efectos  se  asemejan  a 
los  de  las  ventosas  secas,  produce  como 
ellas  un  estado  de  conjestion  mas  o  menos 
intenso  de  los  capilares  superficiales,  y  atra- 
ye  la  sangre  hacia  la  periferia.  En  el  se- 
gundo caso,  la  hidroterapia  obra  como  la 
elevación,  pues,  como  ésta,  rechaza  directa  e 
inmediatamente  la  sangre  estacionada  en  los 
capilares  del  órgano  afectado. 

Pero  si  bien  es  cierto  que  la  acción  revul- 
siva de  la  hidroterapia  se  parece  en  cuanto 
a  su  modo  de  obrar  a  la  de  estos  dos  ajentes 
revulsivos,  no  sucede  lo  •  mismo  respecto  de 
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sus  influencias  fisiolójicas  y  curativas,  porque 
las  ventosas  y  la  elevación,  como  medios  fí- 
sicos y  mecánicos,  ejercen  solamente  una 
acción  local  y  de  corta  duración,  mientras 
que  la  hidroterapia  ejerce  simultáneamente 
una  acción  local  y  jeneral  de  una  manera  ca- 
si permanente.  Las  ventosas  y  la  elevación 
combaten  eficazmente  ciertas  liiperemias  fi- 
siolójicas y  patolójicas,  ya  sean  activas  o  pa- 
sivas, hemorrájicas  o  infl.amatorias,  nutritivas 
o  secretorias,  cuando  dependen  de  una  cau- 
sa local  mecánica  o  física;  pero  son  necesa- 
riamente impotentes  si  resultan  de  una 
causa  jeneral  y  vital.  .  La  liidroterapía  llena 
en  estos  casos  las  dos  indicaciones,  obrando 
a  un  mismo  tiempo  sobre  la  lesión  local  y 
sobre  la  causa  vital  o  jeneral  que  orijina  y 
mantiene  la  hiperemia:  por  medio  de  las  du- 
chas locales  obra  directamente  sobre  el  ór- 
gano hiperemiado,  arrojando  la  sangre  es- 
tacionada en  sus  capilares,  y  con  las  duchas 
jenerales  obra  sobre  el  estado  jeneral,  conjes- 
tionando  todos  los  capilares  de  la  superficie 
del  cuerpo. 
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Esta  doble  acción  de  la  hidroterapia  se 
traduce  por  la  disminución  gradualmente 
progresiva  del  órgano  conjestionado,  y  por 
el  restablecimiento  de  las  grandes  funciones 
de  la  dijestion,  de  la  nutrición  y  de  la  circu- 
lación capilar. 

La  disminución  de  volumen  del  órgano  es 
efectivamente  mui  notable  después  de  cada 
aplicación  de  la  ducha  local. 

El  doctor  Fleury  ha  comprobado  desde 
tiempo  atrás  que  este  fenómeno  se  verifica 
siempre  en  virtud  de  una  lei  que  im^porta 
conocer  y  que  pone  de  manifiesto  del  modo 
siguiente: — "Cada ducha,  dice,  efectúa  siem- 
pre e- instantáneamente  una  disminución  de 
volumen  considerable.  El  24  de  junio  de 
1847  el  señor  X,  cuyo  bazo  tenia  23  centí- 
metros de  diámetro  vertical  y  1 5  centímetros 
de  diámetro  trasversal,  recibe  una  ducha 
enérjica.  El  bazo,  medido  inmediatamente 
después,  no  presenta  mas  de  14  centímetros 
verticalmente  y  10  trasversalmente.  El  25 
de  mayo  de  1851  rogué  a  Andral  y  Piorry 
de  medir  exactamente  y  de  dibujar  con  el 
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nitrato  de  plata  el  hígado  de  un  enfermo  que 
les  presenté.  La  percusión,  practicada  con  el 
mayor  cuidado,  demuestra  que  el  hígada 
tiene  18  centímetros  verticalmente  al  nivel 
del  mamelón  y  que  tras versalm ente  depasa 
11  centímetros  de  la  línea  media.  Una  du- 
cha enérjica  fué  administrada  en  presencia 
de  estos  honorables  profesores  que  pudieron 
constatar  inmediatamente  después,  que  el 
volumen  del  hígado  habia  disminuido  6^  cen- 
tímetros verticalmente  y  5  centímetros  tras- 
versalmente." 

La  disminución  de  volumen  del  órgano 
hiperemiado  es  más  persistente  a  medida 
que  avanza  el  tratamiento,  observándose  co- 
mo un  hecho  curioso  que,  el  órgano  aumenta 
nuevamente  de  volumen  en  los  intervalos 
que  separan  las  duchas  unas  de  otras,  sin 
llegar,  sin  embargo,  ning^una  vez  a  las  di- 
mensiones que  presentaba  en  el  intervalo 
precedente;  y  pasando  así  por  estas  alterna- 
tivas de  decrecimiento  y  acrecentamiento 
progresivo,  vuelve,  al  fin,  definitivamente  a 
sus  límites  fisiolójicos. 
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Para  liacer  comprender  estos  preciosos 
efectos  de  las  duchas  frias,  el  doctor  Fleurj 
se  refiere  a  un  hecho  práctico  de  los  mas  no- 
tables de  su  clínica  en  un  individuo  afecta- 
do de  hiperemia  del  bazo  y  cuyo  volumen 
presentaba  antes  de  la  ducha 

23  centímetros  verticalmente, 
1 5  centímetros  trasversalmente. 
Después  de  la  ducha  sus    dimensiones  se 
habian  reducido  a 

14  centímetros  verticalmente, 
10  centímetros  trasversalmente. 
El  tercer  clia  del  tratamiento,  antes  de  la 
ducha,  el  bazo  tenia 

1 9  centímetros  verticalmente, 
12  centímetros  trasversalmente. 
Después   de    la   ducha   sus   dimensiones 
eran  de 

12  centímetros  verticalmente, 
10  centímetros  trasversalmente. 
El  sesto  dia,    antes  de  la  ducha,  el   bazo 
tenia 

12  centímetros  verticalmente, 
8  centímetros  trasversalmente. 
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Después  de  la  ducha,  no   tenia  mas  que 
9  centímetros  verticalmente, 
7  centímetros  trasversalmente. 

El  décimo  dia,  antes  de  la  ducha,  el  bazo 
presentaba  sus  límites  fisiolójicos  y  la  cura- 
ción era  completa. 

Esta  manera  de  obrar  del  tratamiento  hi- 
droterápico  en  la  curación  de  las  conj  ostio- 
nes esplénicas  es  constantemente  la  misma 
en  las  conj ostiones  del  hígado,  del  corazón, 
de  los  ríñones,  del  útero,  etc.  con  la  única 
diferencia  de  que  la  disminución  de  volumen 
operada  por  la  ducha  es  mas  o  menos  rápi- 
da según  la  contestura  de  estos  órganos  y 
la  disposición  particular  de  sus  vasos  capi- 
lares. 

Es  necesario  ademas  tener  presente  que 
casi  nunca  conviene  operar  la  disminución 
de  volumen  del  órgano  de  una  manera  tan 
rápida  como  en  el  ejemplo  de  Fleury,  porque 
muchas  veces  sucede  que,  determinándola  de 
un  modo  tan  brusco  y  considerable,  se  hace 
retroceder  sobre  la  circulación  jeneral  una 
cantidad  de  sangre  que  puede  ocasionar  con- 
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jestiones  en  otros  órganos  talvez  mas  impor- 
tantes. 

Para  evitar  estos  inconvenientes  no  debe 
darse  jamas  a  la  duclia  local  toda  su  fuerza  y 
diu^acion  sino  de  una  manera  gradual  y  solo 
cuando  el  volumen  del  órgano  esté  reducido 
en  gran  ]3arte.  Las  opresiones,  palpitaciones, 
y  dolores  intensos  de  cabeza  de  que  suelen 
quejarse  los  enfermos,  después  de  una  ducha 
local,  son  accidentes  que  resultan  de  la  brus- 
quedad y  prolongación  de  su  aplicación,  y 
ajunque  se  disipan  las  mas  veces  con  facili- 
dad, conviene  evitarlos,  porque  su  repetición 
podria  producir  complicaciones  mas  o  menos 
graves. 

He  observado  ademas  en  mi  práctica  par- 
ticular que  la  ducha  local  se  halla  casi  siem- 
pre contraindicada,  al  principio  del  trata- 
miento hidroterépico,  en  aquellos  casos  de 
anemia  complicada  en  que  aparecen  a  la  vez 
des  o  mas  lesiones  locales  en  órganos  distir^- 
tos  y  que,  ya  sea  por  relaciones  de  vecindad 
o  de  función,  se  hallan  influenciados  recípro- 
camente  por  desórdenes  patolójico»^  sema- 
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jantes.  Quiero  hablar  de  aquellas  conjestio- 
nes  alternantes  que  se  manifiestan  en  un 
mismo  enfermo  y  que  no  es  difícil  encontrar 
en  la  práctica  dominando  el  organismo  cuan- 
do ha  perdido  su  enerjia  vital. 

No  es  raro  ver  enfermos  anémicos  que, 
sufriendo  a  un  mismo  tiempo  una  conjestion 
crónica  del  hígado  y  una  bronquitis  antigua 
y  rebelde,  se  sienten  mas  aquejados  de  la 
afección  al  pe^ho  cuando  los  accidentes  del 
hígado  desaparecen  y  sufren  más  del  hígado 
cuando  se  alivia  la  bronquitis. 

Es  todavía  mas  frecuente  encontrar  mu- 
jeres cloro-anémicas  que,  sufriendo  alterna- 
tivamente, ya  sea  los  accidentes  de  una  afec- 
ción crónica  del  útero  o  los  de  una  conjestion 
semejante  del  hígado,  se  alivian  de  una  de 
estas  dolencias  para  verse  inmediatamente 
amagadas  de  la  otra. 

Pues  bien,  si  en  estos  casos  se  echa  ma- 
no de  la  ducha  local,  es  decir,  de  la  revul- 
sión por  elevación  para  llenar  la  indicación 
de  las  afecciones  locales  desde  el  principio 
del  tratamiento,  es  evidente  que  la  sangre, 
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desalojada  enérjicamente  por  la  acción  de  la 
ducha  sobre  uno  de  los  dos  órganos  enfer- 
mos, repercutirá  o  rebotará  sobre  el  otro, 
aumentando  instantáneamente  su  hipere- 
mia. 

Esta  acción  y  reacción  conj estiva  entre 
dos  órganos  enfermos  a  la  vez,  es  un  fenó- 
meno patolójico  comprobado  por  la  observa- 
ción clínica.  De  este  modo  se  puede  esplicar 
lo  que  sucede  casi  siempre  en  los  enfermos 
asmáticos,  que,  padeciendo  a  la  vez  una  con- 
jestion  crónica  del  hígado  con  aumento  con- 
siderable de  volumen  de  este  órgano  y  so- 
metidos enérjicamente  desde  el  principio  del 
tratamiento  hidroterápico  a  las  aplicaciones 
de  la  ducha  epática,  sufren  accesos  asmáti- 
cos tanto  mas  violentos  cuanto  mas  grande 
ha  sido  la  reducción  de  volumen  del  hígado 
operada  por  la  ducha  local.  Igualmente  pue- 
de ser  esplicado  el  fenómeno  observado  en 
las  señoras  que  sufren  alternativamente  del 
útero  y  del  hígado,  en  las  que  la  ducha  lo- 
cal, aplicada  desde  el  principio  sobre  uno  de 
estos  órganos,    desconjestionándolo  rápida- 
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mente,  determina  casi  siempre  el  agrava- 
miento instantáneo  de  la  afección  del  otro, 
llegando  en  muchos  casos  a  establecerse  de 
este  modo  una  especie  de  círculo  vicioso  que 
prolonga  los  sufrimientos  de  la  enferma, 
comprometiendo  casi  siempre  el  buen  éxito 
de  la  curación. 

Es,  pues,  en  estos  casos  en  los  que  lie 
obtenido  los  mas  felices  resultados  abste- 
niéndome completamente  de  las  duchas  lo- 
cales y  sometiendo  únicamente  a  los  enfer- 
mos a  la  acción  jeneral  y  revulsiva  por  con- 
jestion  de  la  ducha  móvil  y  de  la  ducha  de 
círculo,  la  cual  se  ejerce,  como  lo  hemos 
dicho,  sobre  toda  la  superficie  de  la  piel, 
activando  enérjicamente  su  circulación  capi- 
lar. 

Continuando  en  esta  medicación  durante 
quince  o  veinte  dias  y  asociando  a  ella  de 
tiempo  en  tiempo  la  sudación,  el  organismo 
adquiere  rápidamente  sus  fuerzas  vitales, 
emancipándose,  por  decirlo  así,  de  las  lesio- 
nes locales  que  lo  dominaban;  y  el  sistema 
capilar  recobra  su  tonicidad  y  contractilidad 
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perdidas,  comunicando  al  corazón  la  fuerza 
necesaria  para  luchar  contra  las  conjestiones 
enjendradas  y  sostenidas  por  la  anemia. 

Obrando  de  este  modo,  es  decir,  conjes- 
tipnando  la  piel  de  una  manera  esencialmen- 
te fisiolójica  y  vital,  he  alcanzado  siempre  y 
simultáneamente  el  restablecimiento  jeneral 
y  la  desaparición  de  los  accidentes  locales, 
llegando  a  ser  inútil  la  medicación  tópica  de 
estas  afecciones. 

Al  insistir  tan  detenidamente  en  estas 
últimas  consideraciones,  no  solo  he  tenido 
presente  el  esplicar  los  motivos  científicos 
que  existen  para  modificar  convenientemente 
el  tratamiento  hidroterápico  en  afecciones  tan 
graves  y  complejas,  sino  también  porque  son 
observaciones  clínicas  recojidas  por  mí  y  que 
no  han  sido  registradas  ni  señaladas  en  nin- 
guna parte  por  los  autores  de  hidroterapia 
científica. 

Para  concluir  el  estudio  de  la  medicación 
revulsiva  hidroterápica  me  falta  únicamente 
dar  a  conocer  la  revulsión  que  Fleury  ha 
llamado  revulsión  por  inflamación  o  aumento 
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de  acción  orgánica  de  la  piel,  y  que  solo  men- 
cionaré de  paso  por  considerarla  como  una 
simple  variedad  de  la  que  acabamos  de  co- 
nocer. 

Fleury  distingue  los  aj  entes  de  esta  me- 
dicación revulsiva  en  dos  clases,  ya  sea  que 
ellos  ejerzan  una  acción  conj estiva  sobre  to- 
da la  periferia  del  cuerpo  y,  por  consiguiente, 
una  acción  convulsiva  jeneral  sobre  los  órga- 
nos profundos,  o  que  solo  estén  destinados  a 
conjestionar  cierta  parte  del  cuerpo  para 
desconjestionar  otras  sobre  las  que  se  ejerce 
una  acción  revulsiva.  Entre  los  primeros  co- 
loca las  duchas  jenerales  de  lluvia,  de  chorro 
y  de  círculo,  considerando  estas  últimas  co- 
mo las  mas  poderosas  por  la  intensa  rube- 
facción cutánea  que  determinan.  Entre  las 
segundas  coloca  las  duchas  locales  y  parcia- 
les, como  por  ejemplo,  las  que  se  aplican 
fuertemente  sobre  los  miembros  inferiores  y 
la  parte  inferior  del  tronco  hará  desconjes- 
tionar la  cabeza,  el  pulmón  y  el  corazón. 

Para  determinar  la  revulsión  hidroterápi- 
ca  por  inflamación  es    necesario  como  condi- 
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clon  indispensable,  que  las  duchas  sean  mui 
enérjicas,  su  duración  mui  corta  y  el  agua 
suficientemente  fria. 

"Este  modo  de  revulsión,  dice  Fleury,  es 
sobre  todo  aplicable  en  las  flegmasias  cata- 
rrales, en  las  neuraljias,  y  en  los  reumatis- 
mos musculares  incipientes. 

Trousseau  y  Pidoux  han  desarrollado  per- 
fectamente todas  las  consideraciones  relati- 
vas a  la  aplicación  de  la  medicación  irritante 
traspositiva  y  han  dicho  con  razón  que  es 
necesario  obrar  sobre  una  superficie  tanto 
mas  estensa  cuanto  mayor  sea  la  intensidad 
de  la  enfermedad  o  el  espacio    que  ocupe. 

Yo  he  comprobado  la  exactitud  de  esta 
aserción  obrando  sobre  toda  la  ostensión  de 
la  superficie  cutánea  por  la  acción  combina- 
da del  calórico  y  de  las  duchas  frias  escitan- 
tes. 

Oponiendo  esta  medicación  desde  un  prin- 
cipio contra  la  anjina  tonsilar,  la  coriza  o  la 
bronquitis  se  ve  casi  siempre  desaparecer  la 
inflamación  bajo  su  poderosa  influencia,  y  con 
tal  prontitud,  que  es  imposible  comprenderlo 
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sin  haberlo  esperimentado.  En  las  neuráljias 
y  en  los  reumatismos  musculares  lie  obteni- 
do igualmente  curaciones  que  merecen  fijar 
la  atención  de  los  prácticos,  de  una  manera 
especial." 

Medicación  resolutiva.  — La  hidrotera- 
pia por  su  triple  acción  antiflojística,  revul- 
siva y  tónica,  como  ya  hemos  visto,  reduce 
el  órgano  conjestionado  a  sus  dimensiones 
fisiolójicas,  produciendo  una  verdadera  re- 
solución en  los  infartos  crónicos  del  bazo,  del 
hígado,  del  útero,  etc. 

Pero  la  acción  resolutiva  de  la  hidrotera- 
pia no  se  limita  solo  a  operar  estos  efectos. 
Ella  ha  sido  aplicada  igualmente  en  el  tra- 
tamiento de  aquellas  afecciones  crónicas  en 
que  los  órganos  afectados  presentan  produc- 
tos orgánicos  nuevos  depositados  en  la  su- 
perficie o  en  la  trama  misma  de  los  tejidos, 
como  son  los  productos  enfermizos  de  secre- 
ción que  existen  bajo  la  forma  de  oerocidad, 
de  depósito  plástico,  de  puz,  etc.,  o  de  ver- 
daderos tejidos  formados  a  espensas  de  un 
trabajo  inflamatorio,   como  las  falsas  mem- 
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branas  y  los  tejidos  fibrosos  que  orijinan  las 
adherencias.  En  estas  afecciones  la  hidrote- 
rapia se  manifiesta  como  un  verdadero  fun- 
dente, reanimando  de  una  manera  especial 
la  absorción  intersticial  y  la  eliminación  dé 
los  productos  mórbidos  en  virtud  de  la  ac- 
ción enérjica  y  simultánea  que  ejerce  sobre 
la  circulación  capilar,  las  corrientes  sanguí- 
neas, la  composición  de  la  sangre,  las  secre- 
ciones y  la  absorción. 

Es  asi  como  se  esplican  sus  efectos  en  la 
curación  de  la  obesidad,  en  cuyo  tratamien- 
to las  duchas  frias,  combinadas  con  las  suda- 
ciones frecuentes  y  el  ejercicio,  hacen  desa- 
parecer rápidamente  los  tejidos  adiposos  y 
celulares,  disminuyendo  el  peso  del  cuerpo 
sin  alterar  la  salud  y  sin  comprometer  los 
órganos  dij estivos,  como  sucede  con  todos 
los  métodos  preconizados  para  producir  el 
enflaquecimiento.  Es  asi  como  se  esplica 
igualmente  la  reabsorción  de  los  líquidos 
derramados  en  el  tejido  celular  o  en  ciertas 
cavidades,  que  la  hidroterapia  opera  en  los 
edemas,  las  hidropesías  y  las   hidartrósis,  y 
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es  asi,  por  último,  como  se  reabsorben  bajo 
su  influencia  las  ecsudaciones  plásticas  o 
seudo- membranosas  de  las  articulaciones,  ya 
sean  orijinadas  por  golpes  o  producidas  por 
el  reumatismo. 

''Considerando  la  cuestión  bajo  este  pun- 
to de  vista,  dice  Fleury,  no  solamente  se 
puede  asegurar,  como  lo  dice  Yalleix,  que  la 
hidroterapia  es  uno  de  los  mejores  funden- 
tes, sino  también  que  ella  es  el  mas  podero- 
so, o  mejor  diclro,  el  único  fundente  verda- 
dero qne  posee  la  terapéutica." 

Los  instrumentos  de  la  medicación  liidro- 
terápica  resolutiva  son:  las  duclias  j enera- 
Íes,  tales  como  la  ducha  móvil  de  lluvia,  de 
lámina  j  de  chorro;  la  ducha  vertical  de  co- 
lumna, etc.,  que  obran  sobre  la  chculacion 
capilar  y  la  absorción  jeneral,  y  las  duchas 
locales  que  obran  sobre  la  circulación  capi- 
lar local  y  sobre  los  fenómenos  de  absorción 
intersticial. 

En  estas  aplicaciones  importa  mucho  sa- 
ber graduar  y  modificar  las  duchas  según  la 
indicación  para  no  producir  accidentes  mas 
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o  menos  desagradables  y  que  en  muchos  ca- 
sos pudieran  comprometer  el  buen  éxito  del 
tratamiento. 

Medicación  sudokífica.  —  La  observa- 
ción clínica  ha  demostrado  esperimentalmen- 
te,  como  ya  lo  hemos  dicho  en  otra  parte,  la 
gran  importancia  que  las  funciones  de  la 
piel  tienen  en  patolojia  por  sus  relaciones 
estrechas  con  las  principales  funciones  del 
organismo.  Ella  se  encuentra,  efectivamen- 
te, ligada  a  la  mayor  parte  de  los  padeci- 
mientos de  las  visceras  profundas,  y  sus  alte- 
raciones han  llegado  a  constituir  verdaderos 
signos  de  diagnóstico. 

La  piel  se  presenta  árida,  callosa,  rugosa^ 
apergaminada,  amarillenta,  etc.,  en  las  afec- 
ciones del  tubo  dij  estivo,  en  las  enfermeda- 
des crónicas  del  hígado,  del  bazo  y  del  úte- 
ro, en  las  neuraljias,  en  la  anemia  y  en  otras 
muchas  afecciones  de  todo  j enero.  En  casi 
todas  estas  afecciones,  el  restablecimiento 
de  sus  funciones  contribuye  a  la  curación, 
siendo  a  veces  la  principal  indicación  que 
debe  tenerse  presente  para  el  tratamiento. 
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La  medicación  sudorífica  hidroterápica 
restablece  siempre  fácilmente  las  funciones 
perspiratorias,  ya  sea  que  se  liallen  dismi- 
nuidas por  ima  enfermedad  propia  de  la  piel 
o  que  hayan  sido  abolidas  lentamente  por  el 
desarrollo  de  afecciones  internas. 

Al  hablar  de  los  efectos  fisiolójicos  de  la 
sudación,  hemos  probado  hasta  la  evidencia 
las  ventajas  que  la  estufa  seca  presenta  so- 
bre todos  los  otros  procedimientos,  tanto 
por  la  facilidad  de  manejarla  como  porque 
el  sudor  se  obtiene  en  ella  en  mui  poco  tiem- 
po y  con  gran  comodidad  del  enfermo.  Las 
aplicaciones  frias  a  que  el  enfermo  es  some- 
tido después  de  la  sudación,  ejercen  sobre  la 
piel  una  acción  tónica  tan  especial,  que  los 
sudores  pueden  repetirse  frecuentemente  y 
durante  todo  el  tiempo  que  sea  necesario,  sin 
el  mas  pequeño  inconveniente. 

La  sudación  hidroterápica  como  espoliati- 
va  favorece  la  absorción  de  los  den-ames  o 
colecciones  de  líquidos,  haciendo  grandes 
servicios  en  la  hidartrosis,  en  la  ascitis,  en 
en  el  hidrocele,  y,  en  fin,  en  todas  las  enfer- 
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medades  que  producen  el  edema  de  los 
miembros  inferiores. 

La  acción  alterante  y  depurativa  de  esta 
medicación,  según  la  opinión  de  Fleury,  exi- 
je  ser  estudiada  con  mas  detención,  porque 
si  se  admite  que  la  sangre  contiene  im  pro- 
ducto mórbido,  se  puede  concebir  fácilmente 
que  la  medicación  sudorífica  favorezca  la 
eliminación  de  éste  y  opere  de  esta  manera 
la  depuración.  Pero  la  existencia  de  este 
producto  no  ha  sido  todavía  bien  demostra- 
da en  mucbos  casos,  y  es  enteramente  pro- 
blemático en  la  gota,  en  la  escrófula,  en  el 
reumatismo  y  en  afecciones  cutáneas.  De 
suerte  que  la  gran  eficacia  que  tiene  la  me- 
dicación sudorífica  en  la  curación  de  estas 
afeciones  puede  ser  considerada  como  un 
simple  resultado  de  la  acción  sudorífica  y 
revulsiva,  estraña  enteramente  a  la  depura- 
ción. 

Cualquiera  que  sea  la  esplicacion  que  se 
le  dé  a  este  fenómeno  terapéutico,  el  hecha 
es  que  la  medicación  sudorífica  hidroterápi- 
ca,  activando  las  funciones  de  la  piel  y  rea- 
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nimando  a  un  mismo  tiempo  las  funciones 
debilitadas  de  todo  el  organismo,  principal- 
mente las  funciones  asimilativas  que  re- 
constituyen los  principios  de  la  sangre,  da  a 
los  glóbulos  empobrecidos  y  disminuidos  de 
la  anemia  llamada  diatésica,  las  ricas  cuali- 
dades que  posee  en  la  plétora.  Los  órganos, 
con  estos  principios  nuevos  de  la  sangre, 
adquieren  fácilmente  la  fuerza  y  vigor  que 
hablan  perdido,  y  la  economia  entera  esperi- 
menta  una  verdadera  trasformacion. 

El  poder  de  la  hidroterapia  como  medica- 
ción sudorífica  alterante  es  superior  a  cual- 
quier otro  ájente  terapéutico.  Esta  superio- 
ridad debe  ser  proclamada  en  todas  las  enfer- 
medades llamadas  diatésicas,  producidas  por 
alteraciones  de  la  sangre  de  naturaleza  espe- 
cífica, las  que,  impregnando  toda  la  sustan- 
cia organizada,  afectan  hasta  la  trama  ínti- 
ma de  los  tejidos.  La  escrófula,  la  gota,  la 
sífilis,  el  cáncer,  los  tubérculos,  etc.,  son  en- 
fermedades diatésicas  que,  trasmitidas  por 
herencia  o  desarrolladas  por  lesiones  profun- 
das  de   la  nutrición,    o  por  perturbaciones 
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especiales  en  las  funciones  de  similacion  j 
de  desasimilacion,  encuentran  en  la  hidrote- 
rapia un  modificador  que  puede  poner  a  raya 
suís  estrao'os  cuando  no  alcance  a  destruirlas 

o 

en  su  jérmen. 

Medicación  anti periódica.  — La  medi- 
cación hidroterápica  llamada  antiperiódica  o 
perturbadora  interviene  en  el  tratamiento 
de  la  mayor  parte  de  los  fenómenos  mórbi- 
dos de  carácter  periódico,  tales  como  las 
neuraljias,  las  convulsiones,  las  jaquecas,  el 
hipo,  los  vómitos,  la  tos  y  los  accesos  febri- 
les periódicos  de  la  enfermedad  palúdica. 

En  estos  casos  la  hidroterapia  obra  siem- 
pre sobre  el  organismo  por  medio  de  una 
acción  múltiple,  siendo  los  instrumentos  es- 
elusivos  del  tratamiento  las  duchas  jenerales 
de  lluvia  y  de  chorro  administradas  bajo  una 
fórmula  especial. 

Para  dar  a  conocer  esta  fórmula,  que  es  la 
condición  indispensable  para  el  buen  éxito 
del  tratamiento,  me  creo  obligado  a  entrar 
en  algunas  consideraciones  científicas  sobre 
las  fiebres  intermitentes  o  el  impaludismo, 
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como  lo  lia  denominado  Fleury,  que  si  bien 
es  cierto  qne  no  tiene  para  nosotros  un  gran 
ínteres  por  no  ser  enfermedad  propia  de 
nuestro  clima,  es,  sin  embargo,  uno  de  los 
ejemplos  mas  resaltantes  del  alto  poder  de 
la  medicación  antiperiódica  liidroterápica. 

Con  efecto,  no  hai  afección  mas  singular 
y  que  presente  perturbaciones  mas  estrañas 
que  el  impaludismo,  porque  a  mas  de  los  de- 
sórdenes de  la  nutrición  y  de  la  mayor  parte 
de  las  funciones  vitales,  se  observan  también 
en  estos  estados  patolójicos  las  hiperemias 
mas  graves  y  considerables.  Pues  bien,  en 
esta  afección  tan  compleja  y  refractaria  a  los 
recursos  de  la  terapéutica  es  donde  puede 
verse  de  la  manera  mas  palpable  el  inmenso 
alcance  de  la  hidroterapia,  que,  obrando  a  tí- 
tulo de  ájente  perturbador,  resolutivo  y 
reconstituyente,  es  el  medio  terapéutico  mas 
poderoso  para  reducir  a  su  tipo  fisiolójico  los 
estados  organopáticos  enjendrados  por  la  en- 
fermedad y  las  perturbaciones  funcionales 
ligadas  a  ella. 

El  doctor  Fleury,  considerando  la  enfer- 
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medad  palúdica  en  sus  caracteres  fandamen- 
tales,  distingue  tres  órdenes  de  fenómenos 
morbosos: 

1.°  El  estado  pirético,  o  sea  los  accesos 
febriles,  periódicos  o  no  periódicos; 

2.°  El  estado  hiperbémico  traducido  or- 
dinariamente por  la  conjestion  del  bazo;  a 
menudo  por  la  del  bazo  y  del  bígado  a  la 
vez,  o  en  fin,  esclusivamente  por  la  de  este 
último  órgano  o  de  otras  visceras  toráxicas  o 
abdominales; 

3.°  El  estado  bemopático,  revelado  por  la 
anemia,  la  leucocitemia  y  la  caquexia. 

Estos  tres  órdenes  de  fenómenos  se  pre- 
sentan con  diversos  caracteres  en  las  fie- 
bres primarias  o  agudas  y  en  las  recidi- 
vadas o  crónicas,  según  veremos  mas  ade- 
lante. 

Constituida  de  este  modo  la  enfermedad, 
hai  una  triple  indicación  que  llenar  para  el 
tratamiento: 

1.^  Hacer  desaparecerlos  accesos; 

2.°  Reducir  los  órganos  conjestionados  a 
su  volumen  fisiolójico; 
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3.°  Combatir  la  anemia  y  la  caquexia,  re- 
constituyendo la  sangre. 

Para  hacer  el  estudio  completo  de  la  hi- 
droterapia aplicada  a  las  fiebres  intermiten- 
tes, necesitamos  insistir  por  separado  en 
cada  uno  de  los  fenómenos  morbosos  que  las 
constituyen. 

Estado  pirético. — Presenta  mui  diferen- 
te fisonomía  según  que  la  fiebre  es  aguda  o 
crónica. 

En  la  gran  mayoría  de  casos,  los  primeros 
accesos  del  impaludismo  ofrecen  el  tipo  cuo- 
tidiano o  tercianario,  siendo  pocas  veces 
cuartanarios  o  doble  cuartanarios.  Los  raros 
casos  en  que  se  ha  observado  accesos  inicia- 
les completamente  atípleos,  ha  sido  en  indi- 
viduos que  presentaban  anemias  y  conj os- 
tiones viscerales  anteriores,  y  deben  de  con- 
siguiente, referirse  a  las  intoxicaciones  lenta 
y  gradualmente  preparadas. 

Tal  es  lo  que  resulta  del  análisis  de  289 
casos  de  fiebre,  observados  y  recojidos  por 
€l  doctor  Fleury  en  enfermos  que  provenían 
de  las  mas  diversas  latitudes,  habiendo  po- 
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dido  comprobar  por  sí  mismo  en  casi  todos 
ellos  el  carácter  de  los  accesos   iniciales. 

En  los  casos  de  impaludismo  crónico,  acom- 
pañados siempre  de  conj ostiones  viscerales 
o  de  anemia  mas  o  menos  profunda,  se  obser- 
va constantemente  en  los  paroxismos  febri- 
les las  combinaciones  mas  variadas  y  capri- 
chosas de  los  diferentes  tipos.  Tan  pronto 
aparecen  accesos  cuotidianos,  seguidas  de  una 
apirescia  mas  o  menos  larga,  tan  pronto  ac- 
cesos tercianarios  o  accesos  cuartanarios  y 
en  fin,  todas  las  combinaciones  iraajinables 
de  los  diferentes  tipos. 

Cuando  la  enfermedad  es  muí  antigua  y 
la  economía  ha  adquirido  ya  una  verdadera 
constitución  morbosa,  una  diátesis,  suscepti- 
ble, como  las  otras,  de  mantenerse  por  mu- 
cho tiempo  oculta  en  el  seno  del  organismo, 
y  de  revelarse,  de  vez  en  cuando,  sin  causa 
apreciable,  por  fenómenos  sintomáticos  de 
mas  o  menos  gravedad,  se  observa  que  el 
intervalo  de  apirecsia  suele  prolongarse  ca- 
prichosamente hasta  dos  y  cuatro  años. 

Asi,  pues,  se  puede  decir  que  en  los  casos 
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crónicos,  los  accesos  son  unas  veces  periódi- 
cos, de  tipos  diferentes  e  irregulares  en  su 
orden  de  sucesión  y  otras  veces  aislados  y 
completamente   atípleos. 

Por  lo  que  llevamos  espuesto  se  ve  que, 
de  una  manera  jeneral  en  las  fiebres  inter- 
mitentes, los  accesos  pueden  ser  periódicos  o 
no  periódicos,  regulares  o  irregulares.  Para 
ambas  modalidades  del  estado  pirético  liai 
distintas  especies  de  dueñas :  antiperiódicas 
para  combatir  las  primeras;  antipiréticas  pa- 
ra combatir  las  segundas. 

Las  duclias  anti  periódicas,  que  deben 
ocuparnos  desde  luego,  son  cortas,  enérjicas, 
escitantes  y  se  administran  un  cuarto  de 
bora  antes  de  la  invasión  del  acceso.  Si  con 
la  primera  ducha  no  se  consigue  prevenirlo, 
se  retarda  por  lo  menos  la  liora  de  invasión 
del  acceso  siguiente  y  se  atenúa  la  intensi- 
dad del  movimiento  febril,  pudiéndose  ase- 
gurar que  después  de  cada  aplicación  irán 
retardándose  y  borrándose  mas  y  mas  los 
-accesos  subsiguientes,  hasta  desaparecer  del 
todo. 
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Véanse  los  últimos  resultados  estadísticos 
publicados  por  Fleuiy. 

En  37  fiebres  primarias,  se  ba  vencido  el 
estado  pirético 

9  veces  por  la  1/^  duclia 
11    id.     por  la  2.^  id. 
13    id.     por  la  3.^  id. 
4    id.     por  la  4.^  id. 

En  107  casos  de  fiebre  crónica,  de  accesos 
irregulares 

6  han  sido  curados  por  la  1.^  ducba 
27         id.  id.       por  la  2.^     id. 

31  id.  id.       por  la  3.^     id. 

34         id.  id.       por  la  4.^     id. 

9         id.  id.       por  la  5.^     id. 

El  número  de  duclias  necesarias  para  con- 
jurar los  accesos  varía  en  razón  directa  déla 
intensidad  de  las  biperbemias  del  bazo  j  del 
hígado.  La  duración,  la  edad  de  la  fiebre  y 
el  tipo  de  los  accesos,  no  ejercen,  a  este  res- 
pecto influencia  alguna  apreciable. 

Conviene,  en  fin,  advertir  que  del  proce- 
dimiento operatorio  depende  enteramente  la 
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eficacia  de  las  duchas  antiperiódicas.  Si  se 
le  da  una  duración  demasiado  larga,  si  no  se 
les  administra  en  el  momento  oportuno  ni 
con  la  enerjia  suficiente,  pueden  hacerse,  no 
solo  inútiles,  sino  aun  perjudiciales. 

Es,  pues,  ñícil  comprender  desde  luego 
que  la  aplicación  del  agua  fria,  como  medio 
preventivo  del  acceso  febril,  debe  ajustarse 
a  una  fiSrmula  determinada  y  exije  del  ope- 
rador, no  solo  una  mano  segura  y  hábil,  sino 
también  el  conocimiento  profundo  de  los 
efectos  fisiolójicos  del  ájente  que  va  a  poner 
en  ejercicio  para  que  su  acción  terapéutica 
sea  asi  calculable,  y  seguros  los   resultados. 

Duchas  antipiréticas. — Hasta  1857,  la 
aplicación  de  la  ducha  fria,  en  el  momento 
del  acceso,  habria  sido  reputado  como  algo 
más  que  una  temeridad,  por  hallarse  en 
abierta  contradicción  con  las  ideas  teóricas 
admitidas  entonces.  Fué  el  doctor  Fleury 
quien,  en  esa  misma  época,  haciendo  frente  a 
preocupaciones  que  no  merecían  siquiera  el 
honor  de  una  refutación,  quiso  y  pudo  de- 
mostrar  prácticamente  la  eficacia  de  tales 
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aplicaciones,  dándoles  todo  el  valor    de   una 
indicación  científica. 

Como  lo  dice  su  nombre,  estas  duchas  es- 
tán destinadas  a  combatir  directamente  el 
paroxismo  febril,  y  no  como  las  anteriores,  a 
prevenirlos. 

Ellas  se  aplican  en  los  casos  de  accesos 
irregulares,  atípleos,  cuando  el  escalofrió  se 
presenta  de  una  manera  imprevista  y  como 
de  sorpresa. 

La  ducha  debe  administrarse  formulada, 
dosificada,  si  se  nos  permite  laespresion,  de- 
biendo ser  mui  corta  (15  a  20  segundos)  j 
mui  enérjica,  so  pena  de  prolongar  el  perío- 
do áljido,  agravando  por  consiguiente  el 
acceso. 

Si,  a  pesar  de  la  ducha,  el  acceso  se  desa- 
rrollara con  cierta  intensidad,  debe  adminis- 
trarse en  el  momento  del  período  del  calor 
una  segunda  ducha,  mas  larga  (1  minuto), 
pero  menos  enérjica,  modificando  el  chorro 
por  medio  del  abanico. 

De  este  modo  se  consigue,  en  un  buen 
número   de  casos,  suprimir  literalmente  el 
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acceso  o  por  lo  menos,  y  sin  escepcion,  hacer- 
lo menos  intenso  y  mas  corto,  borrando  asi 
en  parte  la  funesta  influencia  que  cada  re- 
cargo febril  ejerce  sobre  las  hiperhemias  vis- 
cerales y  la  caquexia. 

Hai  ademas  algunos  casos  en  que  las  du- 
clias  antipiréticas  lian  bastado  por  sí  solas 
para  cortar  de  una  vez  la  fiebre  periódica, 
aunque,  con  menos  seguridad  y  prontitud 
que  las  especialmente  destinadas  a  ese  objeto 
y  que  ya  tenemos  conocidas. 

Suprimido  un  acceso  vuelven  a  manifes- 
tarse todavía  durante  semanas  y  meses,  con 
un  carácter  irregular  y  atípico,  nuevos  paro- 
xismos febriles,  basta  que  las  alteraciones  hu- 
morales y  orgánicas  acarreadas  por  la  enfer- 
medad hayan  cedido  del  todo,  merced  a  un 
tratamiento  hidroterápico  completo. 

Estado  hiperhémico. — Duchas  resoluti- 
vas.— Antes  de  entrar  al  estudio  del  estado 
Mperhémico  y  de  las  duchas  resolutivas,  con- 
viene establecer  con  fijeza  los  límites  fisioló- 
gicos del  hígado  y  del  bazo,  que  son  el  sitio 
ordinario  de  la  hiperhemia  palúdica. 
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Examinando  al  sujeto  de  pié,  posición  en 
que  estas  visceras  quedan  mas  superficiales, 
y  de  consiguiente  mas  accesibles  a  la  espío - 
ración  plesimétrica,  es  como  el  doctor  Fleury 
ha  arribado  a  deducciones  mui  distintas  de 
las  que  en  jeneral  se  admiten  relativamente 
a  la  estension  fisiolójica  de  los  órganos  nom- 
brados; deducciones,  por  otra  parte,  mui  fá- 
ciles de  comprobar,  y  que  gozan,  por  consi- 
guiente, de  toda  la  exactitud  y  precisión 
deseables  para  servir  de  base  al  estudio  clí- 
nico de  que  vamos  a  ocuparnos. 

El  hígado,  en  primer  lugar,  está  circuns- 
crito hacia  arriba  por  una  línea  imajinaria 
que  pasa  tres  centímetros  por  debajo  del 
mamelón  y  hacia  abajo  por  el  reborde  costal. 

En  cuanto  al  bazo,  su  diámetro  vertical 
plesimétrico  oscila  entre  4  y  5¿  cents.,  se- 
gún la  estatura  de  los  individuos,  y  su  diá- 
metro trasversal,  menos  fácil  de  precisar, 
guarda  siempre  proporción  con  el  anterior. 

Sentados  estos  antecedentes,  pasemos  al 
estudio  clínico  de  las  hiperhemias  paludino- 

sas. 

7 
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Desde  luego,  ¿cuál  es  la  frecuencia  rela- 
tiva de  ese  estado  en  los  órganos  que  mas 
especialmente  afecta? 

De  37  casos  áe  Jiehy^e  primaria  solo  en  3, 
en  qne  la  fiebre  no  habia  llegado  mas  que  a 
su  tercer  acceso,  faltaban  completamente  las 
hiperhemias. 

En  28,  habia  esclusivamiente  una  conj os- 
tión del  bazo,  mas  o  menos  considerable,  se- 
gún la  edad  o  la  duración  de  la  fiebre. 

En  los  seis  restantes  existían  simultánea- 
mente las  liiperhermias  hepáticas  y  espléni- 
cas,  siendo  de  notar  que  la  primera  habia 
aparecido  siempre  con  posterioridad  a  la  se- 
gunda. 

En  lo  que  concierne  d^.  fiebres  crónicas  j 
rebeldes  se  ha  encontrado,  sobre  un  total  de 
252  enfermos,  139  casos  con  conjestion  he- 
pática y  espíe  nica  a  la  vez. 

99  casos  de  conjestion  del  bazo. 

12  id.  de  conjestion  del  hígado. 
1  id.  de  conjestion  renal. 
1  id.  de  conjestion  cerebral. 

De  los  139  colocados  en  primera  línea,  la 
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conjestion  hepática  ha  sido,  en  la  inmensa 
mayoría  de  casos,  posteríor  en  su  aparícion  a 
la  esplénica. 

Tocante  al  volumen  que  adquieren  los  ór- 
ganos hipehermiados,  puede  decirse  que,  lo 
mas  a  menudo,  el  hígado  y  el  bazo  se  desa- 
rrollan proporcionalmente  al  mismo  grado; 
pero  no  es  mui  raro  encontrar  ejemplos  en 
que  llegando  este  último  órgano  a  adquirir 
su  máximum  de  desarrollo  vertical,  que  es 
24  centímetros,  el  hígado  no  escede,  sin  em- 
bargo, sus  proporciones  normales. 

Regla  jeneral:  el  aumento  de  volumen  de 
los  órganos  conjestionados  está  en  razón  di- 
recta de  la  edad  de  la  fiebre,  siendo  de  no- 
tar que  la  hiperhemia  elije  el  hígado  o  el 
bazo,  según  el  lugar  en  que  se  ha  contraído 
la  enfermedad,  encontrándose  constante- 
mente predominio  de  las  conjestiones  hepá- 
ticas en  los  paises  cálidos  y  predominio  de 
las  conjestiones  esplénicas  en  las  rej iones 
templadas  del  centro  de  la  Europa. 

El  rol  patojénico  de  estas  conjestiones  vis- 
cerales en  el  organismo  es  de  suma  impor- 
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tancia  y  será  tomado  en  consideración  cuan- 
do nos  ocupemos  del  estado  hemopático.  Por 
ahora  bástenos  decir  que  en  el  tratamiento 
hai  que  atender  simultáneamente  al  estado 
organopático  por  medio  de  la  ducha  fija  y 
al  estado  jeneral  por  medio  de  la  ducha  je- 
neral  reconstituyente.  Con  esta  acción  do- 
ble y  simultánea  sobre  ambos  estados,  la 
hidroterapia  logra  romper  siempre  el  círculo 
vicioso  establecido  entre  la  hemopatía  y  las 
conjestiones,  que  es  lo  que  en  vano  pediría- 
mos a  la  terapéutica  medicamentosa. 

Las  duchas  locales  resolutivas  deben  apli- 
carse con  igual  enerjia  y  perseverancia  al 
hígado  y  al  bazo,  pues  mientras  que  estos 
órganos  no  hayan  vuelto  a  su  estado  fisioló- 
jico,  el  enfermo  quedará  incesantemente  es- 
puesto a  nuevas  repeticiones  de  los  paroxis- 
mos febriles. 

Estado  hemopático.  —  La  intoxicación 
palúdica,  obrando  protopáticamente  sobre  el 
sistema  nervioso,  se  traduce  primero  por  los 
paroxismos  febriles  y  en  seguida  por  una 
astenia  de  la  circulación   capilar,   demos- 
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trada  por  la  fisiolojia  esperimental,  y  causa 
evidente  de  las  conjestiones,  la  hemopatia, 
la  anemia  y  la  caquexia  con  toda  su  cohorte 
de  manifestaciones. 

Los  desórdenes  capilares  y  la  hemopatia 
reaccionan  a  su  vez  sobre  el  sistema  nervio- 
so, y  de  esta  acción  recíproca  entre  la  sangre 
y  el  aparato  de  la  innervacion,  nacen  las 
gravísimas  dificultades  del  tratamiento,  la 
insuficiencia  de  la  terapéutica  medicamento- 
sa y  la  eficacia  específica  de  la  hidroterapia. 

El  estrecho  encadenamiento,  las  íntimas 
relaciones  de  causalidad  entre  los  desórde- 
nes del  sistema  capilar  y  las  conjestiones 
viscerales  por  una  parte,  y  la  hemopatia  por 
otra,  es  lo  que  hace  aquí  el  problema  tera- 
péutico arduo  y  complicado.  La  causa  y  el 
efecto  se  influencian  y  agravan  recíproca- 
mente, haciéndose  cada  vez  mas  difíciles  de 
combatir  por  los  medios  que  posee  la  tera- 
péutica medicamentosa;  pues  si  bien  es  cier- 
to que  la  quinina  dada  a  dosis  febrífugas  es 
capaz  de  curar  la  enfermeaad  palúdica,  com- 
batiendo eficazmente  los  accesos  iniciales  y 
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la  lesión  nerviosa  protopática,  antes  que  és- 
ta haya  hecho  sentir  su  influencia  de  una 
manera  profunda  sobre  la  circulación  capi- 
lar, no  sucede  lo  mismo  cuando  han  apareci- 
do ya  los  desórdenes  capilares,  por  cuanto 
su  acción  estupefaciente  sobre  el  sistema 
nervioso  aumenta  entonces  la  astenia  de  los 
capilares,  y  por  consiguiente,  la  alteración 
de  la  sangre.  El  fierro,  la  quina,  el  arsénico 
y  todos  los  demás  pretendidos  succedáneos 
del  sulfato  de  quinina  se  muestran  las  mas 
veces  impotentes,  estando  limitadas  sus  in- 
fluencias en  razón  a  que  se  ejercen  por  el 
intermedio  de  las  funciones  dij  estivas,  per- 
turbadas y  debilitadas  de  antemano  por  la 
enfermedad  misma. 

Solo  las  duchas  frías,  obrando  por  acción 
refleja  sobre  el  sistema  nervioso  y  estimu- 
lando por  consiguiente  de  una  manera  enér- 
jica  el  aparato  vascular,  tienen  un  alcance 
curativo  directo  y,  por  decirlo  asi,  específico, 
sobre  la  astenia  de  los  capilares,  las  conj os- 
tiones asténicas  y  la  hemopatia. 

El  doctor  Fleury,  sosteniendo  la  suprema 
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€Ía  de  la  hidroterapia  sobre  el  sulfato  de 
-quinina^  el  arsénico,  el  fierro  y  todos  los  de- 
más medios  curativos  que  la  terapéutica 
xisual  emplea  en  el  tratamiento  de  las  afec- 
ciones palúdicas,  se  espresa  del  modo  siguien- 
te: *'La  medicación  liidroterápica  es  aquí  la 
mas  racional  y  la  mas  segura  de  todas,  por- 
que ella  opone  una  acción  especial,  fisiolóji- 
ca  y  constantemente  eficaz,  a  cada  uno  de 
los  tres  órdenes  de  fenómenos  que  caracte- 
rizan la  intoxicación  paludinosa,  a  saber: 
los  accesos  febriles,  combatidos  por  la  acción 
perturbadora  y  antiperiódica  de  las  duchas 
frias  formuladas;  las  conj ostiones  viscerales, 
combatidas  por  la  acción  revulsiva  y  resolu- 
tiva de  las  duchas  frias  jenerales  y  locales; 
la  caquexia,  la  anemia,  combatidas  por  la 
acción  tónica  y  reconstituyente  de  las  duchas 
frias  jenerales. 


FIN    DE  LA  PRIMERA  PARTE. 


SEGUNDA  PARTE. 


CAPÍTULO  I 


Utilidad  y  eficacia  de  la  hidroterapia.  Inocuidad 
de  sus  aplicaciones. 


Al  proclamar  la  Hdroterapía  como  uno 
de  los  mas  poderosos  remedios  para  la  cura- 
ción de  las  enfermedades  crónicas,  mi  ánimo 
no  ha  sido  trasformarla  en  una  panacea 
universal,  como  la  han  preconizado  Priessnitz 
y  todos  sus  adeptos.  Eso  seria  caer  en  el 
mismo  error  de  los  empíricos  que,  por  tanto 
tiempo,  han  estraviado  la  credulidad  de  la 
jente  ignorante  con  sus  pomposas  promesas 
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de  curación  aun  en  las  enfermedades  en  que 
el  agua  fría  era  peor  indicada. 

La  misión  del  verdadero  médico  no  solo 
debe  limitarse,  según  mi  opinión,  a  protejer 
la  salud  individual  y  la  salud  pública  contra 
los  peligros  de  la  mala  liijiene,  previniendo 
y  combatiendo  a  un  mismo  tiempo  las  en- 
fermedades agudas  o  crónicas  con  los  reme- 
dios mas  adecuados,  sino  que  debe  también 
defender  estos  mismos  remedios  contra  los 
avances  del  empirismo  ciego,  que  los  preco- 
niza muchas  veces  como  milagrosos  para  to- 
das las  enfermedades  y  aun  para  aquellas  en 
que  no  solo  son  mal  indicados,  sino  también 
peligrosos  por  la  mala  dirección  y  falta  de 
regla  en  su  administración. 

Uno  de  esos  remedios  ha  sido  el  agua  fria, 
que,  obteniendo  curaciones  notables  en  afec- 
ciones variadas  y  rebeldes,  y  entregada  por 
largo  tiempo  en  manos  de  los  charlatanes, 
llegó  a  ser  aplicada  sin  distinción  ninguna 
en  todas  las  enfermedades  conocidas,  varian- 
do sus  aplicaciones  de  un  modo  misterioso  y 
estravagante  para  engañar  la  imajinacion  del 
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enfermo  cuando  la  enfermedad  resistía  al 
tratamiento. 

Afortunadamente,  este  precioso  recurso,, 
perdido  por  largo  tiempo  en  tan  abominable 
práctica,  fué  al  fin  arrancado  por  la  verda- 
dera ciencia  del  poder  y  dominio  de  los  espe- 
culadores, siendo  estudiado  y  esperimentado 
como  todos  los  mejores  aj entes  curativos  que 
posee  en  estos  momentos  la  medicina  ilus- 
trada. 

Los  beneficios  de  la  hidroterapia  están  hoi 
completamente  determinados  en  el  trata- 
miento de  las  afecciones  crónicas,  y  sus  indi- 
caciones y  contra-indicaciones  en  todos  estos 
casos  son  conocidas  y  señaladas  por  una  es- 
tadística en  toda  forma. 

Sus  aplicaciones,  reducidas  científicamen- 
te a  fórmulas  precisas,  pueden,  según  la  in- 
dicación, manejarse  ventajosamente  durante 
el  tratamiento  de  todas  estas  afecciones. 

De  esta  manera  la  hidroterapia  es  un  me- 
dio de  curación  que  está  llamado  a  prestar 
siempre  los  mas  notables  servicios  en  las 
afecciones  mas  variadas  y  rebeldes,  pudién- 
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dose  prometer  con  ella  el  éxito  mas  precioso 
y  recomendarla  con  toda  confianza  en  ciertas 
y  determinadas  afecciones. 

Es  en  este  sentido  que  yo  he  considerado 
como  una  obra  útil  a  la  humanidad  procla- 
mar y  difundir  su  importancia  y  utiUdad, 
poniendo  de  manifiesto,  tanto  sus  ventajas  e 
inconvenientes,  como  igualmente  las  regias 
y  preceptos  a  que  debe  sujetarse  su  empleo 
en  cada  una  de  las  enfermedades  en  que  es 
aplicable. 

Todo  el  mundo  sabe  que  el  uso  del  agua 
fria  como  un  ájente  de  la  hijiene  doméstica 
es  el  mas  poderoso  preservativo  de  muchas 
enfermedades  y  el  secreto  poco  misterioso  de 
la  conservación  de  todos  los  atributos  de  la 
juventud  en  todas  las  personas  que  la  em- 
plean. Casi  todo  el  mundo  sabe  también  que 
existe  una  medicación  hidroterápica  que  ha 
obtenido  siempre  muchas  y  notables  curacio- 
nes en  enfermedades  graves  e  inveteradas, 
ofreciéndose  como  un  recurso  supremo  aun 
en  los  casos  mas  desesperados. 

Pero  pocos  son  los  que  conocen  en  qué 
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consiste  su  gran  eficacia,  cuáles  son  los  pro- 
cedimientos o  formas  de  aplicación  que  se 
emplean  en  el  tratamiento  liidroterápico, 
qué  cuidados  exije  su  empleo  y  cuáles  son 
las  enfermedades  en  que  este  recurso  es  mas 
oportuno.  Esto  es  precisamente  lo  que  pre- 
tendo poner  al  alcance  de  todo  el  mundo  en 
los  capítulos  siguientes,  recomendando  la 
lectura  de  la  primera  parte  de  esta  obra  a 
los  que  quieran  ilustrarse  de  una  manera  mas 
científica. 


Para  que  la  hidroterapia  sea  capaz  de  obrar 
de  una  manera  útil  y  prestar  siempre  los 
servicios  que  se  le  pidan,  ya  sea  como  medio 
hijiénico  para  combatir  ciertas  debilidades 
de  constitución,  o  como  medio  curativo  en 
el  tratamiento  de  enfermedades  mas  o  menos 
inveteradas,  es  necesario  tener  mui  presente 
que  su  eficacia  reside  enteramente  en  la 
reacción.  Cuando  sus  aplicaciones  no  consi- 
guen esta  reacción  saludable,   no  solamente 
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la  medicación  puede  ser  nula  sino  también 
peligrosa. 

Uno  de  los  principales  secretos  de  la  efi- 
cacia de  la  hidroterapia,  consiste  en  saber 
reconocer  cuáles  son  las  condiciones  favora- 
bles o  desfavorables  a  esta  reacción  para  po- 
der variar  oportunamente  sus  medios  de 
acción,  elijiendo,  por  ejemplo,  los  mas  enér- 
jicos  y  poderosos  cuando  se  trate  de  obtener 
un  efecto  satisfactorio  en  caso  de  enfermeda- 
des profundas  o  de  conjestiones  de  larga 
existencia,  en  que  la  reacción  es  mas  difícil. 
Por  consiguiente,  es  necesario  que  el  agua 
en  estos  casos  tenga  una  temperatura  que 
no  pase  de  doce  grados  y  que  la  ducha  cho- 
que de  una  manera  mui  enérjica  sobre  la 
cutis  para  asegurar  una  reacción  cuya  au- 
sencia podria  ser  seguida  de  repercusiones 
internas  o  provocar  movimientos  conjestivos 
o  corrientes  de  sangre  peligrosas. 

En  la  primera  parte  de  esta  obra  he  de- 
mostrado toda  la  importancia  que  tiene 
siempre  esta  reacción  en  el  tratamiento  de 
la  mayor  parte  de  las  enfermedades,   espli- 
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cando  este  fenómeno,  no  solo  en  sus  efectos 
simplemente  físicos  por  la  acción  del  frió  en 
la  gran  superficie  de  la  cutis,  sino  en  los 
efectos  vitales  que  ejerce  sobre  las  espansio- 
nes  nerviosas  de  la  periferia  y  cuyo  estímulo 
se  refleja  liácia  los  centros  nerviosos  y  se 
irradia  en  todos  los  órganos. 

La  percusión  de  la  piel  producida  por  la 
duclia  es  un  elemento  indispensable  para 
verificar  la  reacción,  pues  no  solo  modifica  la 
sensibilida^d  ¡Dcculiar  de  este  órgano,  sino 
que  estimula  también  la  contracción  de  los 
vasos  sanguíneos  que  están  ramificados  en 
ella.  De  este  modo  las  duchas  frias  escitan- 
tes, tónicas  y  reconstituyentes  suministran 
al  medico  un  ájente  curativo  tan  precioso  e 
infalible,  que  no  tiene  rival,  porque  no  sola- 
mente combate  por  su  acción  conj estiva  so- 
bre la  cutis  la  estancación  sanguínea  del  ór- 
gano conjestionado,  sino  que  por  su  acción 
reconstituyente  hace  desaparecer  también 
las  causas  jenerales  de  la  enfermedad. 

Esta  verdad  práctica  se  hace  mas  palpable 
en  aquellas  afecciones  crónicas  en  que  el  es- 
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tómago,  que  es  el  órgano  elejido  por  las  me- 
dicaciones ordinarias,  se  opone  a  toda  especie 
de  acción  medicamentosa  y  aun  a  la  dijestion 
de  los  alimentos  mas  lijeros. 

Supongamos,  por  ejemplo,  uno  de  aque- 
llos casos,  desgraciadamente  tan  comunes 
en  nuestro  clima,  en  que  una  conjestion  cró- 
nica del  hígado  se  halla  complicada  con  una 
debilidad  jeneral  producida  por  el  empobre- 
cimiento de  la  sangre  y  con  una  estenuacion 
nerviosa  consiguiente  a  la  mala  nutrición  a 
que  estaba  sujeto  el  organismo  durante  lar- 
go tiempo  por  las  imperfectas  y  dolorosas  di- 
jestiones  que  acompañan  siempre  a  estas 
perturbaciones  jenerales  y  que  mantienen  el 
organismo  entero  en  una  especie  de  evolu- 
ción enfermiza  tan  difícil  de  dominar. 

El  fierro,  la  quinina  y  todos  los  tónicos 
farmacéuticos  que  son  imperiosamente  reco- 
mendados en  este  caso  para  levantar  las 
fuerzas  del  organismo  empobrecido  y  dar  a 
la  sangre  la  riqueza  que  le  falta,  no  hacen 
sino  aumentar  la  irritabilidad  nerviosa  del 
estómago,  impidiendo  la  alimentación  repa- 
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radora  del  enfermo,  y  destruir  indirectamen- 
te las  fuerzas  jenerales,  agravando  la  conjes- 
tion  del  hígado  y  23roduciendo  nuevos  y  mas 
profundos  desórdenes  y  perturbaciones. 

Los  purgantes,  que  estarian  perfectamente 
bien  indicados  para  desconjestionar  el  liíga-- 
do  en  otros  casos  menos  complicados,  en  éste 
tienen,  las  mas  veces,  mal  éxito  por  la  into- 
lerancia de  los  órganos  dij estivos.  Ellos  son 
ineficaces  o  de  ninofun  valor  cuando  son  ele- 
jidos  entre  los  mas  sencillos,  y  pueden  des- 
truir y  esteniiar  las  pocas  fuerzas  vitales  de 
la  dijestion  e  impedir  la  nutrición  empobre- 
cida del  organismo,  si  se  escojen  entre  los 
mas  enérjicos. 

Las  aplicaciones  de  sanguijuelas  o  vento- 
sas sobre  el  órgano  conjestionado,  que  en  es- 
te caso  producen  realmente  un  verdadero 
alivio,  tienen  el  delecto  de  aumentar  siempre 
la  debilidad  del  enfermo  en  razón  de  la  pér- 
dida de  sangre,  y  no  producir  las  mas  veces, 
sino  un  alivio  de  corta  duración,  apareciendo 
a  los  pocos  dias  la  misma  conjestion  con  igual 
intensidad  que  antes,  pues  en  estas  enferme- 
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dades  una  gota  de  sangre  que  exista  en  las 
venas  es  suficiente  para  ir  a  aumentar  la 
estancación  que  existe  en  los  vasos  paraliza- 
dos del  órgano  afectado. 

Los  cáusticos  y  los  cédales  sostenidos  per- 
manentemente sobre  el  punto  mismo  del 
mal,  es  el  único  recurso  que  en  la  mayor  par- 
te de  estos  casos  lia  dado  ventajas  incontes- 
tables. Pero  más  de  una  vez  sucede  que  el 
dolor  y  la  supuración  que  ellos  producen 
estenúan  el  sistema  nervioso,  privado  de  su 
fuerza  regularizadora,  y  arrebatan  a  la  cons- 
titución las  pocas  fuerzas  que  le  quedan,  sin 
que  los  tónicos  administrados  oportunamen- 
te puedan  ser  suficientes  para  contrarestar 
esta  pérdida  de  fuerza,  por  ser  mal  tolerados 
por  el  estómago.  Entonces  este  remedio  tan 
eficaz  acaba  por  ser  mas  pernicioso  que  útil. 

¿Qué  hacer,  pues,  en  vista  de  tales  difi- 
cultades? ¿Cómo  encontrar  una  medicación 
que  pueda  combatir  a  la  vez  la  conjestion 
crónica  del  liígado,  sin  debilitar  las  fuerzas 
jenerales,como  sucede  con  los  cáusticos  y  los 
purgantes,  y  el  empobrecimiento  jeneral  de 
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la  sangre,  sin  perturbar  las  funciones  dijes- 
tivas  y  agravar  la  lesión  local,  como  sucede 
con  el  fierro,  la  quinina  y  los  demás  tónicos^ 
por  mas  apropiados  que  ellos  sean? 

La  hidroterapia  ha  resuelto  hace  mucho- 
tiempo  este  problema,  como  ya  he  tenida 
lugar  de  decirlo  en  otra  parte. 

Ella,  dirijiendo  todos  sus  medios  de  acción 
sobre  la  parte  esterior  del  cuerpo  sin  tocar 
el  interior  de  los  órganos,  activa  las  fuerzas 
vitales  como  los  tónicos  mas  poderosos  y  me- 
jor tolerados,  y  cura  la  conjestion  local  como> 
los  cáusticos  y  los  cédales,  aventajándolos  en 
enerjia  y  sin  participar  de  sus  inconvenien- 
tes; ella  sola,  por  sus  acciones  diversas  y 
bien  combinadas,  es  capaz  de  combatir  esaa 
afecciones  complicadas  en  que  una  conjestion 
crónica  y  profunda  se  halla  encadenada  con 
perturbaciones  dij estivas,  languidecimiento 
de  nutrición,  debilitamiento  de  las  fuerzas 
jenerales,  empobrecimiento  de  la  sangre  y, 
por  último,  con  todos  los  desórdenes  nervio- 
sos mas  graves;  ella,  obrando  sobre  la  piel, 
como  único  intermediario  de  los  órganos  en- 
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fermos,  despierta  el  apetito  desde  sus  prime- 
ras aplicaciones  j,  mejor  que  cualquier  otro 
ájente  curativo,  da  lugar  desde  luego  a  que 
el  paciente  pueda  tomar  una  alimentación 
reparadora  que  antes  no  soportaba,  recupe- 
rando asi  sus  fuerzas  jenerales;  ella,  por  últi- 
mo, ejerciendo  sobre  los  vasos  capilares  una 
acción  esencialmente  tónica,  hace  que  el  co- 
razón adquiera  las  fuerzas  necesaria,s  para 
luchar  con  ventaja  contra  las  estancaciones 
de  sangre,  es  decir,  contra  las  conj  ostiones 
locales  que  la  debilidad  habia  favorecido.  Es 
asi  como  los  órganos,  restablecidos  en  sus  fun- 
•  clones  naturales  por  la  hidroterapia,  vuelven 
a  ese  juego  regular  que  constituye  el  equili- 
brio y  la  armenia  de  la  salud. 

La  multiplicidad  de  sus  curaciones  y  la 
inocuidad  incontestable  de  los  procedimien- 
tos de  la  hidroterapia  han  sido  y  siguen 
siendo  atestiguadas  por  el  gran  número  de 
enfermos  que,  sometidos  a  sus  prácticas  mas 
usuales  en  nuestros  establecimientos,  con- 
cluyen por  declarar  al  fin  de  pocos  dias,  no 
solamente  que  es  uno  de  los  remedios  mas 
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inocentes,  sino  también  el  mas  poderoso  y 
saludable,  pues  bastan  pocas  aplicaciones 
para  recobrar  las  fuerzas  y  el  bienestar  que 
buscaban. 

Desgraciadamente  este  precioso  recurso,, 
tan  benéfico  como  inocente  y  con  el  cual  lie 
podido  obtener  tan  notables  curaciones  en 
mi  establecimiento,  no  ha  podido  hasta  ahora 
triunfar  completamente  de  ciertas  preocupa- 
ciones infundadas  que  existen  en  la  sociedad^ 
ya  sea  sobre  la  idea  falsa  de  que  sus  aplica- 
ciones pueden  ocasionar  graves  resfries,  a 
sobre  la  idea  no  menos  errónea  de  que  la  de- 
bilidad de  los  enfermos  se  opone  al  emplea 
de  este  tratamiento. 

Para  desvanecer  estas  preocupaciones,  ar- 
raigadas todavía  en  el  público  y  aun  entre 
algunos  médicos,  me  ha  sido  necesario  em- 
plear en  mi  práctica,  no  solo  el  razonamiento, 
sino  una  multitud  de  hechos  de  curaciones 
consumadas  y  atestiguadas  por  los  mismos 
enfermos. 

La  mayor  parte  de  las  personas  que,  sin 
conocer  la  inocuidad    de  las  aplicaciones  hi- 
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droterápicas,  vana  buscar  a  mi  estableci- 
miento este  nuevo  recurso  de  curación,  se 
imajinan  que  nada  es  mas  difícil  de  soportar 
que  semejante  tratamiento,  y  temblando  de 
írio  a  la  sola  idea  de  recibir  el  agua  sobre  el 
cuerpo,  llevan  casi  la  certidumbre  de  que  el 
resultado  de  tales  aplicaciones  va  a  ser  por 
lo  menos  un  romadizo  o  tal  vez  una  pulmo- 
nía. Muchas  veces  he  visto  mi  veracidad 
espuesta  a  las  mas  graves  sospechas  cuando 
he  afirmado  a  estos  mismos  enfermos  que 
una  de  las  prácticas  ordinarias  e  inocentes 
de  esta  medicación  es  recibir  sobre  el  cuerpo 
inundado  de   sudor  una  lluvia  de   amia  fria 

o 

sobre  la  cabeza  y  una  ducha  enérjica  pasea- 
da durante  cierto  tiempo  en  toda  la  super- 
ficie esterior  del  cuerpo. 

Las  aprensiones  del  público  respecto  del 
agua  fria  y  de  la  transición  súbita  del  calor 
al  frió,  han  podido  persistir  hasta  ahora  en- 
contrando cierta  justificación  en  hechos  m^al 
comprendidos.  Para  ver  la  significación  real 
de  estos   hechos  me   bastará  determinarlos. 
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La  opinión  que  atribuye  grandes  peligros 
a  la  aplicación  del  agua  fria  al  esterior  o 
administrada  al  interior  estando  el  cuerpo 
€n  sudor,  es  mui  antigua  y  se  apoya  sobre 
observaciones  publicadas  por  algunos  auto- 
res, de  enfermedades  graves  o  muertes  re- 
pentinas sobrevenidas  en  semejantes  circuns- 
tancias. A  este  propósito  se  cuenta  la  histo- 
ria de  Alejandro,  que,  estando  ajitado  y 
sudando  después  de  una  larga  travesía,  co- 
metió la  imprudencia  de  pasar  a  nado  las 
aguas  del  Sidnus  y  que,  sin  la  habilidad  de 
su  médico,  habria  encontrado  allí  su  muerte. 

Pero  sin  ir  tan  lejos  a  buscar  ejemplos  cé- 
lebres, ¿no  estamos  viendo,  dicen,  sobrevenir 
accidentes  o  enfermedades  graves  por  heher 
agua  fria  teniendo  el  cuerpo  caliente'^ 

En  todo  esto  no  hai  sino  una  simple  con- 
fusión de  la  palabra  resfrio,  cuya  significación 
es  mal  comprendida. 

Es  indudable  que  la  acción  del  agua  fria 
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al  interior  o  al  esterior  debe  acarrear  forzo- 
samente una  pérdida  mas  o  menos  grande 
del  calor  del  cuerpo,  un  verdadero  resfrio,  si 
se  quiere;  pero  este  resfrio  puede  ser  perni- 
cioso o  saludable  según  su  intensidad  o  du- 
ración; asi  por  ejemplo,  si  la  cantidad  de 
agua  injerida  es  mui  abundante;  si  la  apli- 
cación esterior  es  mui  prolongada  y  el  cuer- 
po permanece  en  una  inacción  mui  larga,  la 
sustracción  del  calor  será  mui  fuerte  y  la 
reacción  mui  difícil,  resultando  una  concen- 
tración de  sangre  al  interior,  es  decir,  un 
verdadero  resfrio  que  puede  producir  los  mas 
graves  accidentes.  Por  el  contrario,  si  la  in- 
jestion  o  aplicación  del  agua  fria  es  corta  y 
seguida  de  un  ejercicio  muscular  mas  o  me- 
nos enérjico,  el  organismo  podrá  resistir  y 
contrarestar  entonces  la  acción  del  frió,  y 
el  calor  del  cuerpo  volverá  inmediatamente 
a  su  estado  normal  sin  correr  el  mas  peque- 
ño peligro. 

De  este  modo  el  resfrio  viene  a  quedar 
reducido  a  una  simple  cuestión  de  límite  y 
de  duración,  de  medida  y  de  oportunidad. 
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El  jornalero  que,  sudando  y  casi  desnudo, 
interrumpe  su  trabajo  para  beber  una  enor- 
me cantidad  de  agua  fresca  sin  esperimentar 
el  menor  accidente,  no  goza  esta  inmunidad, 
aparentemente  tan  estraordinaria,  sino  por 
la  razón  mui  sencilla  de  que,  volviendo  in- 
mediatamente después  a  su  trabajo,  logra 
rehacer  el  calor  y  el  sudor  de  la  piel  que  la 
acción  momentánea  del  frió  liabia  podido 
sustraer  instantáneamente. 

Lo  mismo  les  sucede  a  los  individuos  que 
toman  las  duchas  frias  de  corta  duración 
después  de  haber  hecho  un  ejercicio  modera- 
do y  aun  después  de  estar  traspirando.  En 
estos  casos,  la  acción  del  frió  aplicada  mo- 
mentáneamente, aunque  determina  una  con- 
centración de  sangre  al  interior,  no  produce 
ningún  accidente,  porque  el  calor  y  la  circu- 
lación vuelven  inmediatamente  después  a  la 
superficie,  produciendo  una  sensación  de 
bienestar  mui  especial  y  que  es  bien  conoci- 
da de  todos  aquellos  que  tienen  costumbre  de 
tomar  baños  frios. 

Sin  embargo,  no  debe  por  esto  concluirse 


—  203   — 

que  los  baños  frios  por  ser  cortos  sean  siem- 
pre inocentes,  pues  hai  circunstancias  en  que 
solo  basta  la  transición  brusca  de  una  tem- 
peratura elevada  a  una  temperatura  baja, 
por  mas  que  sea  momentánea,  para  producir 
accidentes  e  inconvenientes  graves. 

Todo  el  mundo  comprenderá  que  si  des- 
pués de  una  gran  ajitacion,  de  una  carrera 
violenta,  por  ejemplo,  que  acelera  la  respi- 
ración y  la  circulación,  atrayendo  y  aglome- 
rando la  sangre  en  el  corazón  y  los  pulmones; 
si  en  este  estado,  repito,  el  individuo  bebe 
agua  fría  en  abundancia  o  toma  un  baño  frió, 
comete  una  imprudencia  que  puede  motivar 
un  desmayo,  una  pulmonía  o  una  apoplejía 
a  consecuencia  del  rechazo  brusco  de  la  san- 
gre, determinado  por  la  acción  del  frió  sobre 
los  vasos  interiores  distendidos  ya  por  la  aji~ 
tacion  y  concentración  anterior. 

No  sucede  lo  mismo  en  las  transiciones 
producidas  por  los  baños  llamados  rusos  o  en 
las  aplicaciones  de  las  duchas  o  inmersiones 
frías  después  de  los  sudores  promovidos  por 
la  estufa  seca,  porque  en  estos  casos  la  acción 
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del  calor,  liallándose  limitada  a  la  superficie 
del  cuerpo,  deja  libre  de  todo  estímulo  y  aji- 
tacion  los  órganos  de  la  respiración,  la  circu- 
lación del  corazón  y  la  de  los  vasos  profun- 
dos. Estas  aplicaciones,  manejadas  con  pru- 
dencia, serán,  pues,  siempre  inocentes  y 
provechosas;  ellas  son  el  instrumento  mas 
poderoso  de  la  hidroterapia,  y  los  enfermos 
atestiguan  su  inocuidad  y  buenos  resultados 
sometiéndose  a  ellas  con  verdadera  compla- 
cencia. 

Pero,  aun  después  de  reconocer  el  poder 
curativo  de  estos  modificadores  y  el  ningún 
peligro  que  hai  en  sus  aplicaciones;  después 
de  palpar  los  grandes  efectos  del  calor  y  del 
frío,  que,  manejados  metódicamente,  obran 
sobre  el  sistema  nervioso  y  la  circulación  ca- 
pilar, llegando  a  gobernar  materialmente  las 
fuerzas  vitales  mismas,  hai  quien  diga  toda- 
vía que  la  hidroterapia,  en  razón  misma  de 
su  gran  poder,  es  una  medicación  escep- 
eional  e  imposible  para  las  p>ersonas  debili- 
tadas. 

Las  objeciones  hechas  a  este  respecto  ca- 
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recen  completamente  de  todo  fundamenta 
por  mas  que  a  primera  vista  puedan  parecer 
racionales.  ''¿Cómo  se  atreve,  usted,  se  me 
ha  dicho,  a  someter  a  los  rigores  del  agua 
íria,  un  individuo  delicado  y  débil  y  que  ha 
estado  condenado  por  su  falta  de  fuerzas 
musculares  o  por  su  gran  enflaquecimiento  a 
una  inacción  casi  completa?  ¿Cómo  espone 
usted  a  los  bruscos  movimientos  de  calor 
y  de  frió,  de  aflujo  y  de  reflujo  de  sangre 
unos  órganos  qae  solo  en  un  conservato- 
rio pueden  mantener  el  calor  vital  que  les 
queda?" 

Este  razonamiento,  reproducido  en  dife- 
rentes tonos  y  variaciones,  no  puede  ser  sos- 
tenido sino  por  personas  completamente 
ignorantes  de  los  procedimientos  de  la  hidro- 
terapia racional,  pues  los  médicos  que  la  co- 
nocen, y  principalmente  aquellos  que  practi- 
can y  dirijen  el  tratamiento  hidroterápico  en 
los  establecimientos  especiales,  pueden  pre- 
sentar millares  de  hechos,  revestidos  de  todas 
las  garantías  científicas  apetecibles,  demos- 
trando de  una  manera  perentoria  la  injusti- 
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cía  de  estas  preocupaciones.  Todos  ellos 
pueden  probar  hasta  la  evidencia  que  los  en- 
fermos que  se  encuentren  en  esas  tristes 
condiciones  de  debilidad,  son  los  que  mas 
necesidad  tienen  de  este  tratamiento  y  los 
que  obtienen  mayores  ventajas,  declarando 
como  una  verdad  incontestable,  que  la  hi- 
droterapia es  principalmente,  la  medicación 
por  escelencia  de  las  personas  débiles. 

En  los  establecimientos  hidroterápicos  hai 
aparatos  mui  injeniosos,  cuya  disposición 
puede  graduarse  según  las  fuerzas  de  las 
personas,  y  un  empleo  metódico  de  los  pro- 
cedimientos hidroterápicos,  desde  la  simple 
loción  con  la  esponja  mojada,  hasta  las  du- 
chas mas  enérjicas,  aplicadas  siempre  según 
las  fuerzas  de  cada  uno  durante  un  tiempo 
mas  o  menos  corto  y  que  varia  desde  algunos 
segundos  hasta  dos  o  tres  minutos.  De  este 
modo  los  enfermos,  cualquiera  que  sea  su 
debilidad,  encuentran  con  ellas  recursos  mas 
poderosos  que  todos  los  demás  aj entes  de  la 
medicina  usual  y  con  mayor  seguridad  de 
buen  éxito. 
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''No  hai  la  menor  duda,  dice  el  doctor 
Pleury,  que  existe  enfermos  que  no  puede  n 
soportar  de  un  golpe  una  inmersión  o  una 
•duclia;  no  hai  duda  que  la  forma  de  las  apli- 
caciones debe  ser  projDorcionada  a  la  fuerza 
de  los  sujetos;  no  hai  duda  tampoco  que  es 
preciso  proceder  gradualmente;  j^ero  jamas, 
durante  veinte  años,  he  podido  encontrar  im 
solo  enfermo  bastante  débil  para  no  pjoder  ser 
sometido  a  la  hidroterapia  racional. 

Lo  que  he  visto  es  que  una  cantidad  con- 
siderable de  enfermos,  reducidos  a  una  de- 
bilidad estrema  al  último  grado  de  enfla- 
que cimiento,  dominados  por  la  fiebre  éctica, 
por  diarreas  colicuativas,  agonizantes,  por 
decirlo  asi,  no  hsiU. -podido  ser  fortifcados, 
aliviados  o  curados  sino  por  la  hidroterapia/^ 

Por  otra  parte,  las  aplicaciones  de  agua 
fría,  dirijidas  hábilmente  por  un  médico,  no 
causan  jamas  ningún  sufrimiento,  ningún 
dolor,  siendo  enteramente  imajinarios  los 
instrumentos  de  suplicio,  de  tortura  que  al- 
gunos creen  encontrar  en  los  establecimien- 
tos hidroterápicos. 
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Pero  aun  suponiendo  que  el  agua  fria  pro- 
dujese al  principio  de  sus  aplicaciones  algu- 
nas impresiones  mas  o  menos  desagradables, 
éstas  no  duran  sino  algunos  segundos,  y  no 
pueden  jamas  compararse  con  los  sacrificios 
muclio  mas  dolorosos  que  impone  la  medici- 
na ordinaria  con  sus  cáusticos  y  cédales. 

Los  procedimientos  liidroterápicos  de  Ios- 
establecimientos  modernos  están  mui  lejos 
de  participar  de  las  exajeraciones  absurdas 
de  los  establecimientos  alemanes,  en  los  que 
actualmente  se  ciñen  a  los  procedimientos 
brutales  y  no  graduados  de  la  hidroterapia 
empírica  de  Priessnitz  y  cuya  descripción 
ha  inspirado  los  temores  y  preocupaciones 
que  estoi  tratando  de  combatir.  Los  proce- 
dimientos modernos  racionales  son  de  tal 
modo  soportables,  que  no  he  encontrado  una 
sola  persona  de  las  que  se  han  tratado  en 
mi  establecimiento  que  no  haya  llegado,  al 
ñn  de  diez  o  doce  dias,  a  tomar  sus  duchas 
con  placer,  aun  en  el  rigor  del  invierno.  Mu- 
chas de  estas  personas,  agradecidas  a  sus 
beneficios  y  habiéndose  hecho  para  ellas  una 
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verdadera  necesidad  el  uso  diario  de  sus 
^aplicaciones,  han  instalado  en  sus  propias 
casas  algunos  aparatos  de  hidroterapia  do- 
méstica, haciéndose  los  propagadores  mas 
entusiastas  de   esta  importante  medicación. 


CAPÍTULO  11. 


Condiciones  que  exije  la  hidroterapia  para  el  buen 
éxito  de  sus  aplicaciones.  —  Accidentes  del  trata- 
miento- 


Para  obtener  de  la  liidrotera23Ía  los  bue- 
nos resultados  que  siempre  nos  da  en  los 
establecimientos,  es  necesario  que  sean  rigo- 
rosamente observadas  todas  las  condiciones 
físicas,  mecánicas  y  matemáticas  en  lo  que 
concierne  a  la  temperatura  del  agua,  su  for- 
ma de  aplicación  y  la  disposición  especial  de 
los  aparatos. 

En  la  primera  parte  de  esta  obra  he  de- 
terminado y  establecido  los  diferentes  grados 
de  temperatura  que  debe  tener  el  agua  para 
operar  sus  efectos,  ya  sean  simplemente  físi- 
cos por  medio  de  su  acción  refrij erante,  o 
-vitales  o  de  reacción  por  medio  de  su  acción 
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escitante.  Hemos  visto  también  que  la  du- 
ración, la  fuerza  y  la  forma  de  las  aplicacio- 
nes deben  elejirse  según  las  fuerzas  del  en- 
fermo, el  carácter  de  la  enfermedad  y  los 
progresos  del  tratamiento. 

Para  llenar  con  precisión  esas  indicaciones^ 
la  hidroterapia  exije  del  médico  que  dirije  el 
tratamiento,  no  solo  el  conocimiento  prác- 
tico de  las  influencias  curativas  de  sus  dife- 
rentes modificadores,  sino  también  la  des- 
treza y  habilidad  necesarias  para  variarlas  y 
combinarlas  oportunamente.  Por  consiguien- 
te, de  nada  sirve  conocer  los  efectos  desin- 
flamantes y  sedativos  de  las  vejigas  de 
nieve,  de  las  compresas  frias  renovadas  con 
frecuencia,  de  los  envolvimientos  de  sábana 
mojada,  de  las  irrigaciones  continuas,  de  los 
baños  fríos  de  inmersión,  etc.,  etc.,  si  no  se 
tiene  presente,  al  hacer  estas  aplicaciones, 
que  su  temperatura,  su  forma  y  su  duración 
deben  graduarse  y  modificarse  según  la  es- 
tructura e  importancia  del  órgano  afectado 
y  la  intensidad  o  estension  de  la  inflama- 
ción que  se  pretende  combatir. 

8 
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De  nada  sirve  conocer  los  efectos  tónicos, 
reconstituyentes,  escitantes,  revulsivos,  re- 
solutivos y  depurativos  de  las  duchas  y  de 
la  sudación  liidroterápica,  si  no  se  tiene 
presente,  al  dirijir  el  tratamiento,  los  proce- 
dimientos especiales  c[ue  estos  modificadores 
exijen  y  las  condiciones  individuales  del 
enfermo  según  sus  fuerzas,  su  impresionabi- 
lidad, el  carácter  de  la  afección,  etc.,  etc. 
Hai  ademas  muchas  otras  circunstancias 
que,  aunque  parecen  a  primera  vista  mui 
insignificantes,  son,  no  obstante,  capaces  en 
algunos  casos  de  decidir  del  éxito  de  la  me- 
dicación. Por  ejemplo:  si  el  médico  no  tiene 
presente,  al  principio  del  tratamiento,  que 
no  se  debe  pasar  bruscamente  de  una  ducha 
suave  a  otra  mas  enérjica  sino  cuando  las 
fuerzas  del  enfermo  lo  permitan;  si,  respe- 
tando la  impresionabilidad  de  ciertos  enfer- 
mos nerviosos,  no  hace  las  primeras  aplica- 
ciones con  la  ducha  modificada  y  dirijida 
sobre  las  partes  inferiores  del  cuerpo,  reco- 
mendando al  paciente  que  se  friccione  el  pe- 
cho con  las  manos  durante  el  tiempo  que 
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dure  la  aplicación,  es  mui  posible  que  éste 
desconfie  de  la  medicación  y  abandone  el 
tratamiento  por  el  malestar  que  puede  cau- 
sarle la  mala  aplicación  de  la  ducha. 

La  ducha  debe  ser,  pues,  mas  corta  cuan- 
do el  enfermo  es  débil,  y  mas  larga  y  fuerte 
a  medida  que  el  enfermo  se  fortifica.  De  esta 
manera  no  habrá  que  lamentar  ningún  acci- 
dente, ni  el  enfermo  se  verá  obligado  a  inte- 
rrumpir el  tratamiento. 

El  creer,  como  algunos  se  imajinan,  que  la 
ducha  mas  larga  es  la  mas  eficaz,  es  un  error 
que  importa  mucho  dar  a  conocer. 

Puede  ser  mui  bien  que  una  ducha  mui 
corta  no  produzca  en  muchas  ocasiones  mas 
que  una  reacción  pasajera,  incompleta  y  mui 
superficial;  pero  en  cambio  no  será  jamas 
peligrosa.  No  sucede  lo  mismo  con  las  duchas 
demasiado  largas,  porque  entonces  el  frió, 
ejerciendo  su  acción  durante  mucho  tiempo 
sobre  la  cutis,  suspende  completamente  la 
circulación  en  la  superficie  del  cuerpo  y  hace 
exaj  erado  el  movimiento  de  concentración 
de  la  sangre  hacia  los  órganos  interiores,  y 
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por  consiguiente,  mui  difícil  la  reacción,  per- 
judicando grandemente  los  órganos  conjes- 
tionados  o  enfermos. 

Conozco  muchas  personas  que  sin  querer 
liacer  caso  de  mis  recomendaciones  a  este 
respecto,  abusando  de  la  duración  de  las 
duchas,  han  esperimentado  accidentes  o  im- 
presiones tan  desagradables,  que  no  han  po- 
dido continuar  después  el  tratamiento  por  el 
temor  de  volver  a  sufrirlas. 

Es  también  un  error  el  creer  que  para 
llegar  a  soportar  mejor  las  duchas  frias  es 
bueno  principiar  por  duchas  de  agua  tem- 
plada. Un  procedimiento  semejante,  a  mas 
de  ser  inconveniente  y  perjudicial  para  el 
enfermo,  haciéndole  perder  un  tiempo  pre- 
cioso bajo  el  punto  de  vista  del  verdadero 
tratamiento,  puede,  en  muchos  casos,  pro- 
ducir un  resfrio  ele  malas  consecuencias. 

Siendo  las  primeras  aplicaciones  hidrote- 
rápicas  de  tan  corta  duración,  el  enfermo, 
por  débil  e  impresionable  que  sea,  estará 
siempre  en  estado  de  soportarlas.  Y  aun 
dado  caso  que  la  ducha  fria  pueda  producir 
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al  principio  algunas  impresiones  lijeramente 
-desagradables,  éstas  serán  siempre  bien  com- 
pensadas con  la  sensación  de  calor  dulce  y 
benéfico  que  se  esperimenta  después  y  que 
no  es  otra  cosa  que  el  movimiento  de  la  vida 
que  se  reanima. 

Pero  para  que  la  hidroterapia  pueda  dar 
siempre  lo  cjue  se  le  pide,  para  que  sea  capaz 
de  curar  las  afecciones  mas  graves  y  rebeldes, 
no  basta  que  los  enfermos  sean  tratados  me- 
tódicamente bajo  la  dirección  de  un  médico 
esperimentado;  es  indispensable  ademas  que 
ellos  sepan  que  si  no  siguen  con  docilidad, 
paciencia  y  perseverancia  todos  sus  precep- 
tos, su  acción  curativa  será  poco  enérjica  y 
su  eficacia  dudosa. 

La  mayor  parte  de  los  que  llegan  a  los 
establecimientos  a  someterse  al  tratamiento, 
son  enfermos  que  ya  han  ensayado  todas  las 
medicaciones  conocidas  y  desconocidas,  y 
cuyas  funciones  dij  estivas,  deplorablemente 
debilitadas,  apenas  pueden  soportar  los  mas 
lijeros  alimentos.  Pues  bien;  si  estos  enfer- 
mos no  siguen  las  estrictas  prescripciones 
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del  médico  respecto  del  réjimen  alimenticio, 
cuya  cantidad  y  calidad  deben  ser  el ej idas 
en  proporción  a  su  capacidad  dij estiva;  si, 
arrastrados  por  el  apetito  escesivo  que  la 
ducha  produce  desde  los  primeros  dias  del 
tratamiento,  se  entregan  desenfrenadamente 
a  una  alimentación  demasiado  suculenta,  es 
claro  que  ésta,  en  lugar  de  aprovecharles,  no 
hará  mas  que  trastornar  y  destruir  más  pro- 
fundamente las  fuerzas  del  estómago  e  im- 
pedir los  buenos  efectos  del  tratamiento. 

Es  necesario,  pues,  que  los  enfermos,  en 
semejantes  casos,  guarden  una  gran  modera- 
ción y  prudencia,  teniendo  presente  que  sus 
órganos  dij  estivos  no  son  capaces  en  los  pri- 
meros dias  de  responder  a  las  exij encías  del 
apetito,  que  se  despierta  mucho  antes  que 
aquellos  hayan  adquirido  las  fuerzas  sufi- 
cientes para  sufrir  el  trabajo  de  una  laborio- 
sa dijestion.  Es  en  virtud  de  un  réjimen 
severo,  de  una  prudente  reglamentación, 
como  puede  conseguir  definitivamente  la  nu- 
trición. 

Las   aplicaciones  del   agua  fria   sobre  el 
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cuerpo,  restableciendo  las  funciones  pertur- 
badas, estimulando  el  apetito  y  activando  la 
nutrición,  no  pueden  por  sí  solas  curar  las 
enfermedades  si  no  van  acompañadas  del 
buen  réjimen,  de  alimentos  nutritivos  bien 
preparados,  de  buenos  bisteques,  etc.,  etc. 
Pero  este  réjimen  no  debe  ser  esclusivo  y 
sistemático  para  toda  clase  de  enfermos,  pues 
hai  condiciones  de  temperamento  y  de  en- 
fermedades que  exijen  un  réjimen  particular, 
como  lie  tenido  lugar  de  esplicarlo  al  tratar 
del  réjimen  alimenticio. 

La  hidroterapia,  como  todas  las  medica- 
ciones, no  tiene  otro  modo  de  reconstituir 
la  sangre  y  restablecer  la  salud,  que  favore- 
ciendo la  nutrición  y  con  ella  la  fuerza  y  el 
vigor  perdidos. 

Igual  importancia  que  la  alimentación, 
aunque  en  otro  sentido,  tiene  también  el 
ejercicio  muscular,  pues  es  el  ayudante  in- 
dispensable de  todas  las  prácticas  hidroterá- 
picas. 

Los  enfermos  deben  saber  que  para  tomar 
sus  duchas   de  una   manera   provechosa   es 
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necesario  que  el  calor  del  cuerpo  tenga  cier- 
tas condiciones  favorables,  no  debiendo  estar 
ni  mui  frió  ni  mui  caliente.  Por  consiguiente, 
es  necesario,  antes  de  la  duclia,  hacer  un 
poco  de  ejercicio  muscular  en  las  estaciones 
frias,  y  estar  reposado  y  sin  ajitacion  en  las 
estaciones  calientes.  Es  preciso  también  que 
los  enfermos  estén  bien  advertidos  de  que 
el  ejercicio  muscular  después  de  la  ducha, 
bajo  el  punto  de  vista  de  la  reacción,  debe 
ser  el  objeto  principal  de  todas  sus  preocupa- 
ciones. Los  individuos  habituados  a  las  prác- 
ticas hidroterápicas,  saben  que  el  ejercicio 
suficientemente  prolongado  después  de  cada 
aplicación  fria,  siendo  la  parte  mas  seria  del 
tratamiento,  no  debe  ser  retardado  jamas. 

Pero  asi  como  la  alimentación  exaj erada 
perjudica,  como  lo  hemos  dicho,  a  los  que  no 
saben  guardar  el  réjimen  prescrito  por  el 
médico,  el  abuso  de  ejercicio  en  los  primeros 
dias  de  tratamiento  aniquila  también  la 
fuerza  muscular  agotada  de  antemano,  resul- 
tando una  fatiga  jeneral,  dolores  musculares, 
un  estado  de  fiebre  especial  o  accidentes,  en 
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fin,  que  si  no  son  mui  graves  atormentan  al 
enfermo  y  pueden  obligarle  a  suspender  el 
tratanñento.  Debe  tenerse  presente  que  liai 
enfermedades  en  que  el  ejercicio  muscular 
es  mui  difícil  y  a  veces  peligroso.  Las  pará- 
lisis, una  gran  estenuacion  de  fuerzas,  las 
afecciones  del  útero  y  las  enfermedades  arti- 
culares dolorosa  hacen  imposible  muclias  ve- 
ces tiasta  los  ejercicios  mas  indis]3ensables 
para  la  reacción.  Las  fricciones  prolongadas 
y  el  masaje  metódicamente  aplicados,  deben 
.suplir  en  estos  casos  los  ejercicios  musculares. 

En  cuanto  a  las  bebidas,  la  hidroterapia 
prohibe  todos  los  licores  alcohólicos,  el  uso 
inmoderado  del  vino,  del  café,  del  té  y  de 
todos  los  estimulantes  conocidos.  El  agua 
debe  ser  la  bebida  por  escelencia,  pues  ella, 
reparando  las  pérdidas  líquidas  del  organis- 
mo, comunica  a  la  sangre  la  fluidez  necesaria 
para  recorrer  y  dar  vida  a  todos  los  órganos 
del  cuerpo. 

Es  necesario,  sin  embargo,  evitar  las  exa- 
jeraciones  y  saber  distinguir  los  casos  en  que 
puede  ser  útil  o  perjudicial. 
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Ya  he  tenido  lugar  de  decir  que  ella  na 
conviene  a  los  enfermos  débiles,  linfáticos  a 
escrofulosos  y  que  puede  ser  útil,  al  contra- 
rio, a  los  pictóricos,  biliosos,  sanguíneos  o 
gotosos,  ad virtiendo  que  en  todos  estos  casos 
no  debe  tomarse  sino  en  cortas  cantidades, 
haciendo  un  ejercicio  cualquiera  después  de 
cada  injestion. 

A  ^xi  de  señalar  con  claridad  la  conducta 
que  los  enfermos  deben  seguir  durante  el 
tratamiento,  he  creido  conveniente  formu- 
lar los  siguientes  preceptos  hidroterápi- 
cos: 

1.^  Tomar  las  duchas  sin  interrupción,  por- 
que de  ello  depende  que  la  curación  sea  maa 
corta  y  segura; 

2.°  No  comer  antes  de  la  ducha  sino  cosas- 
sanas  y  de  fácil  dijestion; 

3.°  El  almuerzo  y  la  comida  deben  hacerse 
a  lo  menos  una  hora  después  de  haberse  du- 
chado; 

4.°  No  ajitarse  mucho  antes  de  la  ducha: 
si  se  llega  ajitado  al  establecimiento,  se  debe 
esperar   que  la  cutis    se  refresque   un  poco 
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antes  de  desnudarse;  de  lo  contrario  es  fácil 
esponerse  a  un  verdadero  resfrio; 

5.°  Vestirse  lijero  después  de  ducharse  y 
hacer  inmediatamente  bastante  ejercicio,  ya 
sea  andando  a  pié,  ya  cualquier  ejercicio 
jimnástico.  Este  ejercicio  debe  ser  propor- 
cionado a  las  fuerzas  del  individuo,  y  durar 
mas  o  menos  tiempo,  según  la  reacción; 

6.°  Los  que  tengan  que  someterse  al  tra- 
tamiento sudorífico  deben  de  antemano 
acostumbrarse  a  la  ducha  para  no  tener  que 
pasar,  después  del  sudor,  por  vacilaciones  y 
sorpresas; 

7.^  Durante  el  sudor  es  bueno  beber  un 
poco  de  agua,  sobre  todo  para  Jos  que  espe- 
rimentan  algo  de  sofocación  o  dificultad  para 
sudar  bastante; 

8.°  Después  de  estar  acostumbrado  a  las 
reacciones  del  tratamiento  hidroterápico,  es 
necesario  dejar  poco  a  poco  el  exajerado 
abrigo  de  franelas  para  usar  solo  los  vestidos 
que  ordinariamente  se  llevan  en  las  diversas 
estaciones; 

9.°  No  se  puede  beber  licores,  vinos  fuer- 
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tes,  té,  café  y  otros  estimulantes,  durante  el 
tratamiento. 


Los  enfermos  que  siguen  el  tratamiento 
hidroterápico  en  los  establecimientos,  deben 
poner  escrupulosamente  en  conocimiento  del 
médico  director  todas  las  ocurrencias  que  les 
sobrevengan  en  los  síntomas  de  su  enferme- 
dad, para  que  éste  pueda  modificar  las  apli- 
caciones oportunamente  en  el  sentido  que 
sea  necesario. 

También  es  conveniente  que  los  enfermos, 
antes  de  principiar  el  tratamiento,  estén  ad- 
vertidos de  la  inocuidad  de  ciertos  acciden- 
tes a  que  éste  da  lugar,  para  que  no  se  alar- 
men ni  puedan  traducirlos  como  efectos 
nocivos.  Asi,  por  ejemplo,  suele  ser  simple- 
mente un  efecto  natural  del  tratamiento  en 
sus  primeras  aplicaciones,  la  languidez,  el 
insomnio  y  la  escitacion  que  esperimentan 
algunos  y  que  no  pasa  de  ser  una  indisposi- 
ción que  desaparece  en  pocos  dias.  La  ducha, 
aunque   raras    ocasiones,    produce    tambiea 
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dolores  musculares  o  un  fuerte  dolor  de  ca- 
beza que  asusta  al  enfermo  y  que  suele  du- 
rar muchas  lioras.  Este  desagradable  acci- 
dente sobreviene  a  los  individuos  afectados 
de  una  gran  debilidad  o  empobrecimiento 
profundo  de  la  sangre,  que  son  precisamen- 
te a  los  que  mas  conviene  continuar  el  tra- 
tamiento. Afortunadamente,  este  accidente 
es  fácil  evitarlo  modificando  la  duclia,  su- 
primiendo la  lluvia  y  mojándose  la  cabeza 
antes  de  ducbarse. 

En  otros  sucede  que  al  principio  del  tra- 
tamiento se  agrava  por  algunos  dias  la  en- 
fermedad de  que  adolecen,  o  reaparecen  en- 
fermedades y  dolencias  sufridas  mucho  tiem- 
po antes,  para  dejar  sentir  después  una 
notable  mejoría. 

La  aparición  de  granos  y  chupones  que  con 
frecuencia  se  nota  durante  el  tratamiento, 
es  un  accidente  que  debe  considerarse  como 
mui  favorable.  Otro  tanto  puede  decirse 
de  la  diarrea  biliosa  que  sobreviene  en  los 
que  sufren  enfermedades  crónicas  del  hí- 
gado. 
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Por  último,  en  el  trascurso  de  la  curación 
suelen  sobrevenir  un  catarro  y  romadizo  li- 
jeros  que  no  son  de  cuidado  y  que  no  deben 
interrumpir  el  tratamiento. 

A  mas  de  estos  accidentes,  suelen  notarse 
también  en  el  curso  de  la  curación  ciertas 
irregularidades  que  deben  tenerse  mui  pre 
sentes.  Asi,  por  ejemplo,  sucede  muclias  ve- 
ces, aun  en  las  enfermedades  mas  graves,  que 
desde  el  principio  del  tratamiento  se  espe- 
rimenta  una  gran  mejoría,  que  progresa  no- 
tablemente hasta  la  curación  definitiva;  pero 
en  otras  ocasiones,  esa  mejoría  suele  hacerse 
estacionaria  y  no  avíinzar  nada,  a  pesar  de 
toda  la  estrictez  de  un  tratamiento  metódi- 
co y  bien  dirljido,  hasta  después  de  mucho 
tiempo.  En  este  caso  la  curación  suele  ha- 
cerse de  un  momento  a  otro  radicalmente. 

Estas  irregularidades  en  la  marcha  de  la 
curación  son  mui  comunes  en  las  afecciones 
uterinas  crónicas,  en  las  parálisis  muscula- 
res, en  las  afecciones  nerviosas  y  rebeldes 
del  estómago  y  en  las  pérdidas  seminales 
por  relajación.   Pero  cualesquiera   que    sean 
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estas  irregularidades,  el  enfermo  debe  estar 
advertido  de  la  necesidad  absoluta  de  conti- 
nuar el  tratamiento  con  toda  constancia  y 
sin  interrupción,  si  quiere  conseguir  la  cura- 
ción radical  de  sus  males. 

La  duración  del  tratamiento  hidroterápico 
es  corta  cuando  se  trata  de  una  enfermedad 
local  por  grave  que  sea;  pero  es  larga  cuando 
se  quiere  reconstituir  o  depurar  el  sistema  je- 
neral  de  un  enfermo  cuyas  fuerzas  están  des- 
de muclio  tiempo  completamente  abatidas. 

La  hidroterapia  exije  de  un  enfermo  en 
tales  circunstancias  una  perseverancia  sin 
reserva,  pues  la  modificación  de  un  estado 
escrofuloso  o  linfático,  por  ejemplo,  no  pue- 
de ser  obra  sino  de  mucho  tiempo. 

El  doctor  Fleury  para  establecer  suficien- 
temente la  duración  del  tratamiento  hidro- 
terápico, dice:  que  la  eficacia  de  la  hidrote- 
rapia se  traduce  muchas  veces  por  curaciones 
de  una  rapidez  imprevista,  escepcional,  es- 
traordinaria,  cuando  la  enfermedad  es  re- 
ciente, local,  accidental,  cuando  la  acción 
hidroterápica  no  es  mas  que  revulsiva,  esci- 
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tadora,  perturbadora  o  sedativa.  Que  en  las 
enfermedades  antiguas,  jenerales,  heredita- 
rias, por  viciación  de  la  sangre,  se  obtiene 
muchas  veces  de  la  acción  reconstituyente  y 
regularizadora  de  la  hidroterapia,  curaciones 
inesperadas  y  hasta  imposibles  para  cual- 
quier otro  modo  de  tratamiento;  pero  que 
algunas  veces  estas  curaciones  se  hacen  es- 
perar tanto  tiempo,  que  exijen  de  parte  del 
médico  y  del  enfermo  una  perseverancia  tal, 
que  con  ella  puedan  justificarse  estas  sabias 
palabras  de  Fenelon:  ti  Es  necesario  ser  pa- 
ciente hasta  el  fin;  paciente  con  los  males, 
paciente  con  los  remedios,  paciente  consigo 
mismo.  Es  necesario  ser  paciente  hasta  con 
la  misma  impaciencia,  n 

Después  de  verificada  la  curación,  el  tra- 
tamiento, por  largo  que  haya  sido  hasta  en- 
tonces, debe  continuarse  aun  durante  algún 
tiempo  para  evitar  las  recaidas,  que  son  tan 
frecuentes  en  la  mayor  parte  de  las  afeccio- 
nes crónicas,  adoptando  después,  si  es  posi- 
ble a  domicilio,  el  uso  de  baños  frios  como 
medida  hijiénica  y  preventiva. 
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Los  heclios  prácticos  de  curaciones  que  los 
lectores  pueden  ver  en  el  capítulo  siguiente, 
atestiguan  el  poder  de  la  hidroterapia  nacio- 
nal y  muestran  que  esta  medicación  no  tiene 
equivalente  en  muchos  casos,  sobrepujando 
en  eficacia  a  los  aj entes  medicamentosos  mas 
seguros  o  específicos. 


CAPÍTULO  IIL 


Enfermedades  en  que  mas  particularmente  conviene 
el  tratamiento  Mdroterápico. 


Al  hablar  en  la  primera  parte  de  esta  pu- 
blicación, de  las  diferentes  medicaciones  hi- 
droterápicas,  manifesté  de  una  manera  jeneral 
no  solamente  cuáles  eran  los  resultados  que 
podian  obtenerse  de  la  acción  refrij erante 
del  agua  fria  en  la  curación  de  las  afeccio- 
nes agudas  y  el  valor  práctico  de  semejante 
tratamiento  (páj.  118  y  119),  sino  también 
la  especialidad  y  poder  que  la  hidroterapia 
poseia  en  sus  efectos  tónicos,  estimulantes 
y  revulsivos,  para  la  curación  radical  de  las 
enfermedades  crónicas  por  rebeldes  que  fue- 
sen. Entonces  dije  también  que  aunque  es 
cierto  que  la  medicación  refrij  erante  hidrote- 
rápica   empleada  convenientemente,  es  mu- 


—  229  — 

clias  veces  heroica  en  el  tratamiento  de  infla- 
maciones simples  y  accesibles  al  ájente  refri- 
jerante,  no  sucede  lo  mismo  en  las  que  son 
graves  y  profundas,  porque  entonces,  siendo 
su  acción  contrariada  por  los  obstáculos 
físicos  que  se  interponen  entre  él  y  la  parte 
inflamada,  sus  efectos  pueden  ser  ineficaces  y 
peligrosos.  En  esta  virtud  fué  que  proclamé 
la  hidroterapia  únicamente  en  la  curación 
de  las  enfermedades  crónicas,  no  solo  porque 
en  ellas  conviene  más  este  tratamiento,  sino 
porque  es  en  las  que  su  eficacia  sobrepuja  a 
todos  los  remedios  conocidos. 

Consecuente,  pues,  con  estos  principios 
voi  ahora  a  ocuparme  prácticamente  del  tra- 
tamiento de  estos  últimos,  eUjiendo  los 
principales  para  no  ser  mui  largo. 

Sin  embargo,  como  después  de  haber  es- 
crito estas  líneas  he  oido  que  el  público  se 
ha  ocupado  en  Santiago  de  algunas  curacio- 
nes felices  de  pulmonía  aguda  obtenidas 
por  medio  del  agua  fria  por  algunos  com- 
profesores, me  veo  obligado  en  obsequio  de 
los   enfermos   que   pueden   ser  tratados   de 
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este  modo  mas  tarde,  a  esplicar  antes,  en 
pocas  palabras,  el  valor  que  debe  dársele  a 
esta  clase  de  medicación  en  el  tratamiento 
de  una  enfermedad  tan  peligrosa.  Para  con- 
seguir este  objeto  me  bastará  señalar  la 
importancia  práctica  Cjue  pueden  tener  di- 
cbas  curaciones,  esponiendo,  sin  mucbos  co- 
mentarios, las  observaciones  principales  que 
se  citan  a  este  respecto,  tanto  por  los  bidró- 
patas  empíricos  como  por  algunos  verdade- 
ros profesores  de  la  ciencia. 

El  doctor  Fleury  dice,  que  según  Scbedel, 
la  cuestión  de  saber  si  la  liidro terapia  podia 
aplicarse  en  las  inflamaciones  pulmonares 
fué  decidida  favorablemente  en  1845  por  el 
congreso  de  bidrópatas  en  Mariemberg  bajo 
la  presidencia  de  Sclimitz,  presentándose 
mucbos  becbos  de  inflamaciones  pulmonares 
intensas  curadas  esclusiv amenté  por  este 
método. 

Mucbos  de  estos  bidrópatas  aseguran  ba- 
ber  curado  completamente  y  con  una  pron- 
titud estraordinaria  las  pulmonías  mas  gra- 
ves por  la  sustracción   pura   y  simple   del 


—  231  — 

calor  animal  por  medio  del  agua  fría.  Todos 
igualmente  estaban  de  acuerdo  sobre  la 
acción  favorable  de  las  aplicaciones  de  sá- 
bana mojada,  tanto  como  medio  de  sedación 
del  sistema  circulatorio,  cuanto  para  esti- 
mular los  sudores  y  provocar  las  crisis  fa- 
vorables 

En  1854,  Mr.  Mayer,  en  una  nueva  reu- 
nión del  congreso  de  hidrópatas,  presentó 
11  casos  de  inflamación  pulmonar  en  distin- 
tos períodos,  tratados  con  el  éxito  mas  com- 
pleto por  medio  de  las  aplicaciones  de  sábana 
mojada.  Otro  de  los  miembros  del  mxisma 
congreso,  M.  Parou,  citó  igualmente  un  caso 
de  curación  de  pulmonía  por  las  compresas 
refrij erantes  y  el  agua  fria  en  bebida.  Pero 
ninguno  de  los  dos  describe  detalladamente 
los  síntomas  que  constituyen  la  pulmonía  y 
solo  se  contentan  con  nombrarla  o  con  ha- 
blar de  la  fiebre  y  del  dolor  de  costado, 
abandonando   el  diaornóstico  de  la  enferme- 

o 

dad,  que  es  la  verdadera  base  de  toda  obser- 
vación científica. 

Otro  tanto  se  puede  decir  de  los  hechos 
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presentados  por  Weiss,  cuya  manera  de  pro- 
ceder en  el  tratamiento  de  lo  que  él  llama 
pulmonías  agudas,  es  el  siguiente: —  Cuando 
el  paciente  esperimenta  un  alivio  marcado 
por  los  primeros  sudores  que  producen  las 
aplicaciones  de  la  sábana  mojada,  aconseja 
respetarlas  dejando  traspirar  al  enfermo  por 
muchas  horas  sin  cambiarle  el  envolvimiento. 
Si  al  contrario,  la  fiebre  y  el  calor  son  mui 
grandes,  dice  que  debe  precederse  inmedia- 
tamente a  las  abluciones  repetidas  hasta  que 
estos  fenómenos  disminuyan  notablemente 
para  poder  entonces  favorecer  nuevamente 
la  traspiración  hasta  que  el  enfermo  esperi- 
mente  un  alivio  completo.  En  cuanto  a  las 
compresas,  que  dice  deben  aplicarse  al  lugar 
de  la  inflamación,  aconseja  cambiarlas  cada 
y  cuando  se  sequen. 

Este  tratamiento  se  reduce,  pues,  a  man- 
tener la  traspiración  de  la  piel  por  medio 
del  envolvimiento  de  la  sábana  mojada  y 
moderar  el  calor  escesivo  por  las  abluciones 
repetidas.  ^ 

El   hidrópata    Housebrouck   procede   de 
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otro  modo.  "Hago  colocar,  dice,  en  un  de- 
partamento bien  ventilado,  dos  camas,  a  dos 
pasos  una  de  otra;  estiendo  sobre  una  de 
estas  camas  una  o  dos  frazadas  de  lana,  se- 
gún la  temperatura  atmosférica  y  la  consti- 
tución del  enfermo;  tomo  en  seguida  una 
sábana  que  hago  empapar  en  agua  fria  a  la 
temperatura  ordinaria,  y  estrujóla  después 
convenientemente  por  una  o  dos  personas 
para  esprimirle  la  mayor  cantidad  de  agua 
posible;  hecho  esto  la  estiendo  y  la  coloco 
encima  de  la  frazada  de  lana.  Entonces  haofo 
colocar  al  enfermo  sobre  esta  sábana,  ente- 
ramente desnudo  y  de  espaldas,  le  envuelvo 
en  ella  rápidamente  y  lo  cubro  en  seguida 
con  las  frazadas,  cuidando  de  ajustarías,  una 
después  de  otra,  al  rededor  del  cuerpo  para 
no  dejarle  libre  mas  que  la  cabeza.  Acabada 
esta  operación,  preparo  la  otra  cama  de  la 
misma  manera  que  la  primera;  desenvuelvo 
al  enfermo  para  colocarlo  de  nuevo  sobre 
ella  y  envolverlo  en  la  sábana  y  las  frazadas 
como  la  primera  vez.  Renuevo  este  procedi- 
miento tantas  veces  cuantas  sean  necesarias 


-  23i  — 

para  hacer  cesar  la  fiebre.  La  fiebre  cae  des- 
pués de  diez,  veinte,  treinta  o  cuarenta  ope- 
raciones, según  el  grado.de  su  intensidad  y 
la  gravedad  de  la  causa  que  la  ha  producido; 
pero  cualquiera  que  sea  su  naturaleza,  ella 
cae  infaliblemente  y  sin  dejar  de  suceder 
jamas.  El  intervalo  entre  cada  operación 
está  calculado  por  el  calor  de  la  piel  y  la 
facilidad  de  la  reacción,  n 

"Los  enfermos,  agrega,  sobrellevan  este 
tratamiento  jeneralmente  con  placer,  porque 
no  hai  nada  mas  propio  para  calmar  el  calor 
febril  que  los  devora,  como  la  frescura  de  la 
sábana.  Los  niños,  después  de  dos  o  tres 
aplicaciones,  dejan  de  llorar  y  piden  ellos 
mismos  que  se  les  coloque  en  una  nueva 
sábana. 

II  Cuando  el  calor  se  concentra  sobre  todo 
el  pecho;  cuando  la  respiración  es  mui  fati- 
gosa, como  sucede  cuando  la  fiebre  es  grave, 
independiente  de  la  sábana  que  envuelve 
todo  el  cuerpo,  rodeo  también  el  pecho  con 
otra  sábana  plegada  y  tan  húmeda  como 
aquella.  Esta  precaución  hace  esperimentar 
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al  enfermo  un  alivio  inmediato,  haciendo 
cesar  su  opresión,  n 

Por  este  procedimiento  la  sedación  se  ha- 
ce por  medio  de  las  aplicaciones  de  las  sába- 
nas renovadas  frecuentemente  y  presenta 
ventajas  mas  positivas  que  el  procedimiento 
de  Weiss;  pero  uno  y  otro,  aunque  pudieran 
reducirse  a  principios  científicos,  tienen  el 
grave  defecto  de  ser  mui  incómodos  en  su 
administración  y  de  haber  sido  aplicados 
ciegamente  en  casos  mal  determinados  y,  lo 
que  es  peor,  poco  auténticos. 

En  cuanto  a  las  curaciones  de  pulmonías 
obtenidas  por  medio  de  las  aplicaciones  re- 
frij erantes  hidroterápicas  por  los  verdaderos 
profesores  científicos,  la  cuestión  varia  indu- 
dablemente en  favor  de  la  lejitimidad  de  las 
observaciones,  pero  falta  saber  si  en  tales 
casos  el  agua  fria  ha  sido  el  ájente  único  y 
es  elusivo  de  la  curación  o  si  han  contribuida 
también  los  otros  remedios  farmacéuticos 
administrados  al  enfermo  en  combinación 
con  ella. 

Algunos   aseguran  que  este  método  ha 
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sido  adoptado  en  el  tratamiento  de  la  pul- 
monia  aguda  en  algunos  hospitales  alemanes, 
y  el  profesor  Niemeyer,  de  Tubingen,  pon- 
derando sus  buenos  y  constantes  efectos, 
dice  lo  siguiente:  "El  único  medio  de  obrar 
directamente  contra  la  enfermedad,  consiste 
en  el  empleo  del  frió  aplicado  localmente  en 
forma  de  compresas  empapadas  en  agua  a 
una  baja  temperatura,  bien  esprimidas,  colo- 
cadas sobre  el  costado  enfermo  y  renovadas 
cada  cinco  minutos,  n  Bajóla  influencia  de 
estas  aplicaciones,  se  ve  en  pocas  horas  dis- 
minuir el  dolor,  la  disnea  y  la  frecuencia  del 
pulso,  bajando  a  un  mismo  tiempo  la  tempe- 
ratura animal. 

Es  siguiendo  este  mismo  procedimiento 
que  algunos  comprofesores  de  Santiago  han 
obtenido  curaciones  de  pulmonía  aguda  en 
pocas  horas,  como  se  puede  ver  en  la  obser- 
cion  siguiente  recojida  recientemente  por  mi 
distinguido  compañero,  el  doctor  Murillo: 

II El  12  de  febrero  de  1871  fui  llamado 
para  asistir  a  una  niñita  de  14  meses  de 
edad,    recientemente   destetada.    Hacia   ya 
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cinco  dias  que  se  encontraba  enferma,  segun 
me  dijeron,  y  habia  tomado  algunas  medici- 
nas cuya  calidad  y  naturaleza  no  pude  ave- 
riguar con  exactitud. 

II La  enfermedad  habia  principiado  por  fie- 
bre, precedida  de  malestar  jeneral,  displi- 
cencia, llantos  frecuentes  y  respiración  lije- 
ramente  entrecortada.  El  vientre  se  movia 
con  mas  frecuencia  de  lo  reofular. 

II A  mi  llegada  noté  que  la  enfermita  tenia 
mucho  calor  en  el  cutis,  pulso  mui  acelera- 
do, respiración  frecuente  y  uno  de  esos  que- 
jidos lijeros  que  acompañan  a  todo  acto 
respiratorio  en  las  afecciones  toráxicas.  La 
lengua  blanquizca  y  húmeda,  el  vientre  pas- 
toso y  bajo,  las  evacuaciones  de  un  olor 
fuerte  y  de  color  lijeramente  verdoso  (habia 
tomado  calomel?)  La  facies  indicaba  gran  su- 
frimiento, y  todo  su  hábito  esterior  revelaba 
a  la  vez  una  naturaleza  débil  y  pobre. 

11  La  auscultación  daba  notable  oscuridad 
en  la  mitad  inferior  del  pulmón  izquierdo  y 
debilidad  en  el  murmullo  respiratorio  de  la 
parte  restante;  un  estertor  mucoso  suma- 
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mente  escaso  parecía  sentirse  en  las  ramifi- 
caciones bronquiales  mas  gruesas.  En  el 
pulmón  dereclio  la  respiración  era  liarto  mas 
clara  y  exaj erada.  La  percusión  daba  mati- 
dez  notable  en  toda  la  mitad  superior  del 
costado  izquierdo,  que  iba  decreciendo  pro- 
gresivamente a  medida  que  se  elevaba  al 
vértice. 

iiEl  diaofnóstico  era  claro:  una  neumonía 
del  pulmón  izquierdo. 

ti  Aconsejé  el  uso  de  una  bebida  pectoral 
con  polígala  e  hipecacuana,  una  alimenta- 
ción de  caldo  y  lecne  aguada,  al  mismo 
tiempo  que  la  aplicación  de  paños  lijeram en- 
te húmedos  sobre  el  pulmón.  Estos  paños 
debian  ser  estrujados  convenientemente  y 
renovados  toda  vez  que  se  secasen,  previ- 
niendo que  se  cesase  en  el  uso  de  este  medio 
tan  pronto  como  se  notase  que  el  calor  des- 
aparecía. 

iiEl  dia  14  volví  a  ver  a  la  enfermita.  La 
fiebre  liabia  desaparecido  a  las  diez  y  ocho 
lloras  de  las  aplicaciones  frias;  la  respiración 
estaba  regular,  sin  quejido,  el  cutis  fresco  y 
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lijeramente  sudoroso,  las  evacuaciones  no 
pasaban  de  tres  al  día.  La  auscultación  ha- 
cia percibir  modificaciones  notables  en  el  es- 
tado pulmonar;  la  respiración  se  hacia  en 
todo  el  pulmón  con  mui  poca  menos  clari- 
dad que  la  normal,  la  tos  hacia  subir  a  la 
larinje  las  pocas  mucosidades  existentes,  y 
la  percusión  daba  igualmente  constancia  de 
la  mejoría.  Se  siguió  dándole  por  un  dia  mas 
un  espectorante  suave. 

1 1  Un  dia  después  el  padre  iba  a  casa  por 
una  consulta,  y  me  anunciaba  que  la  niñita 
estaba  buena,  n 

Esta  observación,  que,  sin  disputa,  es  un 
documento  importante  en  favor  de  la  m±edi- 
cacion  refrij erante  hidroterápica,  merece  to- 
marse en  consideración.  Ella  deja  ver  que 
la  aplicación  de  las  compresas  mojadas  mo- 
difica con  una  rapidez  estraordinaria  el  es- 
tado jeneral  y  local  de  la  enfermedad;  pero, 
la  bebida  de  polígala  e  hipecacuana  ¿no  ayu- 
darla también  a  la  resolución  de  la  inflama- 
ción pulmonar? 

Para  preconizar  la  medicación  hidroterá- 
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pica  como  medio  seguro  de  curación  en  las 
pulmonias  agudas;  para  llegar  a  creerla  ca- 
paz de  reemplazar  ventajosamente,  aun  en 
los  casos  mas  graves,  las  sangrías,  el  emético 
y  todos  los  otros  aj entes  contra-estimulantes 
que  los  médicos  conocemos,  se  necesitaria 
emplearla  de  una  manera  esclusiva  y  en  un 
gran  número  de  casos  de  distinta  naturaleza, 
determinando  por  medio  de  una  estadística 
comparativa  su  eficacia  y  su  superioridad 
sobre  las  otras  medicaciones  ordinarias. 

Hasta  ahora  y  mientras  no  tengamos  ob- 
servaciones mas  concluy entes,  podemos  de- 
clarar que  este  método  de  tratamiento  no 
debe  ser  considerado  sino  como  un  coadyu- 
vante poderoso  de  la  medicación  ordinaria 
en  los  casos  de  pulmonía  franca,  principal- 
mente en  la  de  los  niños  y  cuando  la  infla- 
mación puede  combatirse  por  este  medio 
desde  el  principio  de  la  enfermedad. 

Pero  si  la  hidroterapia  no  puede  preconi- 
zarse todavía  como  un  ájente  curativo  segu- 
ro en  las  enfermedades  agudas,  en  las  enfer- 
medades crónicas  es  el  mas  enérjico  y  eficaz^ 
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porque,  siendo  a  la  vez  una  medicación  tó- 
nica, estimulante  y  esclusiva,  tiene  el  privi- 
lejio  de  llenar  todas  las  indicaciones  que  en 
ellas  se  presentan. 

Para  proceder  con  toda  la  claridad  posi- 
ble en  la  enumeración  de  estas  enfermedades 
las  dividiré  en  tres  grupos  distintos  según 
su  naturaleza. 

En  el  primer  grupo  trataré  todas  las  en- 
fermedades crónicas  caracterizadas  por  una 
gran  debilidad,  j  aquellas  en  que  la  conj os- 
tión juega  el  rol  principal;  en  el  segundo, 
todas  las  afecciones  del  sistema  neivioso,  y 
en  el  tercero,  todas  las  enfermedades  llama- 
das diatésicas  o  por  viciación  de  sangre. 

PRIMER  GRUPO. 

Enfermedades  caracterizadas  por  una  gran 
debilidad  o  en  que  la  conjestion  juega  el 
rol  principal. 

LiNFATiSMo.  Debilidad  de  constitu- 
ción.— Las  malas  condiciones  de  tempera- 
mento  y   las   predisposiciones   hereditarias 
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qne  algunos  niños  traen  al  nacer,  constitu- 
yen el  linfatisnio  y  la  debilidad  de  consti- 
tución. 

Todo  el  mundo  conoce  los  inconvenientes 
y  peligros  a  que  están  sujetos  los  que  tienen 
la  desgracia  de  llevar  estos  estados  orgáni- 
cos, pues  ademas  de  ser  incompatibles  con 
el  establecimiento  de  una  salud  sólida  y 
duradera,  alimentan  casi  siempre  los  j árme- 
nos de  la  escrófula  y  del  tubérculo,  cuyo 
terrible  desarrollo  no  se  hace  esperar  por 
mucho  tiempo  si  el  individuo  no  se  rodea  de 
las  mejores  condiciones  de  una  hijiene  ra- 
cional. 

Los  niños  linfáticos,  esos  seres  desofracia- 
dos,  que,  desprovistos  de  todos  los  atributos 
de  fuerza  y  vigor,  llevan  en  sus  descoloridos 
semblantes  y  en  sus  cuerpos  descarnados  los 
signos  inequívocos  de  su  mala  constitución; 
esos  jóvenes  tristes,  silenciosos  o  indolentes, 
que  por  la  apatia  de  su  carácter  mas  pare- 
cen octojenarios  que  niños,  y  cuyo  desarro- 
llo, a  mas  de  ser  inarmónico,  es  tardio  y 
<iifícil,  son  otras  tantas  víctimas  destinadas 
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a  morir  en  la  flor  de  sus  años  cuando  no  in- 
tervienen oportunamente  la  medicina  y  la 
hijiene  de  la  infancia  con  todos  sus  recursos 
mas  eficaces  para  modificar  estas  predispo- 
siciones orgánicas. 

La  administración  del  fierro,  del  bacalao, 
de  la  cascarilla  j  de  todos  los  tónicos  amar- 
gos juntamente  con  una  buena  alimenta- 
ción, el  aire  del  campo,  los  baños  de  mar  y 
el  ejercicio,  son  recursos  mas  o  menos  segu- 
ros y  que  llegan  en  mas  o  menos  tiempo  a 
modificar  estos  estados  orgánicos,  cuando  se 
puede  echar  mano  de  ellos  con  toda  la  opor- 
tunidad y  constancia  que  exije  su  empleo. 
Pero  desgraciadamente  no  todos  los  padres 
de  familia  pueden  sobrellevar  los  gastos  que 
orijina  el  consumo  de  estos  medicamentos, 
las  buenas  y  escojidas  habitaciones  y  los 
viajes  repetidos  al  campo,  tanto  mas  cuanto 
que  casi  siempre  sucede  que  estos  remedios 
y  cuidados  no  alcanzan  sus  buenos  resulta- 
dos sino  cuando  han  sido  sostenidos  desde 
que  el  niño  nace  hasta  la  época  de  su  pu- 
bertad. 

9 
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Por  fortuma,  la  hidroterapia,  presentán- 
dose como  un  recurso  fácil  y  al  alcance  de 
todos,  viene  a  salvar  estos  inconvenientes. 
Ella,  sin  mas  gasto  que  un  poco  de  agua 
fria,"^  puede  trasformar  con  una  prontitud 
estraordinaria  la  constitución  de  los  niños 
mas  débiles,  destruyendo  en  pocos  meses  la 
exaj  oración  del  linfatismo  y  las  predisposi- 
ciones liereditarias  ma.s  arraigadas  de  un  or- 
ganismo pobre. 

Las  lociones  o  fricciones  jenerales  practi- 
cadas sobre  toda  la  superficie  del  cuerpo 
durante  uno  o  dos  minutos  con  un  paño  o 
esponja  empapada  en  agua  íria;  la  inmersión 
en  un  baño  frió,  de  corta  duración  (30  o  40 
segundos)  y  los  baños  de  afusión  y  de  lluvia 
administrados  metódicamente,  es  decir,  pro- 
curando que  el  agua  cboque  sobre  la  cutis 
lo  mas  enérjicamente  posible  y  de  un  solo 
golpe  sobre  el  cuerpo  entero,  son  las  formas 
de  aplicación  mas  convenientes  para  conse- 
guir a  domicilio  todas  las  ventajas  que  la 
hidroterapia  promete  en  semejantes  casos. 
Pero  para  conseguir  siempre  el  efecto  que  se 
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busca,  es  necesario  no  olvidar  que  después 
de  estas  aplicaciones,  que  deben  ser  cuoti- 
dianas, es  indispensable  procurar  inmediata- 
mente la  reacción  por  medio  de  frotaciones 
o  por  un  ejercicio  conveniente  y  proporcio- 
nado a  la  edad  y  fuerzas  del  niño.  Si  estas 
aplicaciones  a  domicilio  se  bacen  impotentes, 
como  puede  suceder  en  los  casos  mui  graves 
o  cuando  se  trata,  por  ejemplo,  de  un  niño 
o  niña  que  lia  llegado  a  la  pubertad  sin  ha- 
ber conseguido  reconstituir  su  organismo 
por  los  aj entes  mas  poderosos  de  la  hijiene, 
es  necesario  recurrir  entonces  a  las  duchas 
frías  administradas  por  un  médico,  siendo 
€ste  medio  el  único  eficaz  para  obtener 
pronto  un  resultado  cierto. 

En  una  palabra,  siempre  que  sea  necesa- 
rio, en  cualquier  caso,  levantar  el  nivel  de 
la  salud  habitual,  nivel  que  los  hábitos  anti- 
Hjiénicos,  los  escesos  o  las  privaciones  han 
hecho  descender;  siempre  que  sea  necesario 
ayudar  el  poder  de  resistencia  vital,  cuya 
debilidad  nos  entrega  a  las  influencias  enfer- 
mizas de  todo  j  enero,  podéis  dirijiros  coa 
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toda  confianza  a  la  liidroterapia,  que  no  os 
desahuciará  jamas. 

(Véase  la  medicación  hijiéniea  y  profiláctica  páj.  99). 

Debilidad   o    ejmpobrecemiento  de  la 

SANGKE  (Clorosis  Anemia.) — -Aunque  al  ha- 
blar de  la  medicación  tónica  y  reconstitu- 
yente me  ocupé  en  demostrar  científicamente 
la  eficacia  de  la  hidroterapia  en  la  curación 
del  empobrecimiento  de  la  sangre,  bajo  el 
nombre  de  clorosis  y  anemia  ( véase  páj. 
125-131),  voi  a  tratar  de  éstas  nuevamente 
para  darlas  a  conocer  de  una  manera  prácti- 
ca, al  alcance  de  todos. 

El  empobrecimiento  de  la  sangre,  que  los 
médicos  distinguen  con  el  nombre  de  clorosis} 
es  una  afección  mui  seria  y  que  se  observa 
siempre  en  la  mujer.  Ella  es  el  oríjen  de  to- 
das las  perturbaciones  mas  terribles  y  dolo- 
rosas,  pues,  casi  siempre  produce  jaqueca, 
dolores  de  estómago,  dijestiones  difíciles, 
palpitaciones  y  dolores  en  el  corazón,  con- 
vulsiones histéricas,  menstruaciones  difíciles 
y  dolorosas  y  otros  mil  sufrimientos  físicos  y 
morales.   Su  curso  lento  y  su  duración  inde- 
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terminada  hacen,  algunas  veces,  que  los  es- 
tragos profundos  que  se  producen  en  el 
organismo  sean  rebeldes  a  los  remedios  he- 
roicos que  posee  la  medicina  ordinaria  para 
combatir  este  mal. 

Pues  bien:  contra  esas  clorosis  invetera- 
das, contra  esos  casos  crónicos  que  se  han 
resistido  a  la  acción  benéfica  y  poderosa  de 
las  preparaciones  de  fierro,  la  hidroterapia 
se  presenta  siempre  como  la  medicación  mas 
eficaz,  como  el  específico  mas  seguro  y  cons- 
tante, sin  fallar  jamas  en  ningún  caso. 

Las  duchas  de  lluvia  mui  cortas  (15  se- 
gundos), los  paseos  y  ejercicios  metódicos  y 
una  alimentación  apropiada  a  las  fuerzas  del 
estómago,  son  las  primeras  prescripciones 
que  deben  seguirse  en  semejantes  casos. 

Después  de  algunos  dias  de  tratamiento, 
la  duración  de  la  ducha  se  va  aumentando, 
administrando  a  un  mismo  tiempo  la  ducha 
móvil  de  abanico  al  principio,  de  lluvia  des- 
pués y  de  chorro  en  seguida,  paseándola  con 
regularidad  y  rapidez  por  todas  las  partes 
del  cuerpo. 
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Si  la  piel  de  la  enferma  es  mui  seca  y  di- 
fícil su  traspiración,  se  le  debe  colocar  de 
tarde  en  tarde  en  la  estufa  seca  para  estimu- 
lar y  favorecer  sus  reacciones. 

Durante  el  tratamiento  hidroterápico  de- 
ben administrarse  siempre  las  preparaciones 
de  fierro. 

Hé  aquí  una  de  las  observaciones  recoji- 
das  recientemente  en  la  práctica  de  mi  esta- 
blecimiento y  que  servirá  para  patentizar 
mejor  la  eficacia  del  tratamiento  liidroterá- 
pico  en  la  curación  de  la  clorosis. 


Observación  ele  clorosis  confirmada,  curada 
por  la  hidroterapia  en  dos  meses  de  trata- 
miento. 

La  señorita  B...,  soltera,  de  32  años,  no 
habiendo  sufrido  ninguna  enfermedad  antes 
de  abora,  se  vio  en  la  cruel  necesidad  de  to- 
mar a  su  cargo,  de  pocos  años  acá,  un  tra- 
bajo superior  a  sus  fuerzas  y  que  la  obligaba 
a  sufrir  largas  vijilias  y  una  alimentación 
Insuficiente. 
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A  los  pocos  meses,  como  era  natural,  su 
salud  principió  a  alterarse  notablemente,  so- 
breviniéndole algunos  desórdenes  en  su  mens- 
truación j  dijestiones.  El  médico  que  fué 
consultado  con  este  motivo,  declarándole  que 
esos  síntomas  manifestaban  un  principio  de 
empobrecimiento  de  la  sangre,  le  prescribió 
unas  pildoras  de  carbonato  de  fierro  y  rui- 
barbo, leclie  cruda  con  coñac  todas  las  ma- 
ñanas y  una  alimentación  mas  arreglada  y 
sustanciosa.  Pero,  sea  que  las  atenciones  de 
su  trabajo  estorbaran  los  efectos  de  este  tra- 
tamiento o  que  el  remedio  fuese  impotente 
para  modificar  los  estragos  del  mal,  el  hecho 
es  que  la  enferma  poco  tiempo  después  se 
encontraba  peor  y  con  nuevas  dolencias. 
Los  tónicos,  según  ella  decia,  habían  irrita- 
do su  estómago  aumentándole  la  inapetencia 
y  produciéndole,  cada  vez  que  los  tomaba, 
un  hipo  tenaz  que  la  molestaba  todo  el  dia. 
Los  insomnios,  las  fatigas  de  estómago,  el 
desvanecimiento  de  cabeza  y  las  palpitacio- 
nes del  corazón,  hablan  ido  cada  dia  en  au- 
mento y  su  palidez  y  enflaquecimiento  asus- 
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taban  ya  a  sus  amigas  y  no  era  capaz  de  andar 
cuatro  pasos  sin  sentir  dolores  en  las  pier- 
nas y  falta  de  respiración. 

Fué  en  este  triste  estado,  que  la  enferma, 
conducida  por  una  de  sus  amigas,  se  presen- 
tó a  mi  establecimiento  a  principios  de  octu- 
bre del  año  pasado,  pidiéndome  que  le  dijese 
con  toda  franqueza  si  la  hidroterapia  podria 
darle  algún  alivio. 

Después  de  un  detenido  examen,  pude 
convencerme  de  que  la  enfermedad  que  su- 
fría era  una  clorosis  confirmada  y  no  tuve 
dificultad  en  prometerle  su  curación  radical. 

El  tratamiento  principió  el  dia  10,  y  aun- 
que en  los  primeros  dias  la  ducha  produjo 
en  la  enferma  mucha  opresión  y  algunas  li- 
jeras  convulsiones  que  pasaron  fácilmente 
con  fricciones  de  esponja  mojada  sobre  el 
pecho  y  la  espalda  inmediatamente  antes  de 
recibir  el  baño,  a  los  doce  dias  después,  la 
enferma  tomaba  sus  duchas  con  placer  dos 
veces  al  dia  y  decia  alegremente  a  todo  el 
mundo  que  se  sentia  renacer. 

A  principios  de  noviembre,  el  apetito  era 
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mui  vivo,  las  dijestiones  perfectas  y  los  ac- 
cidentes nerviosos  principiaban  a  desapare- 
cer. Las  pildoras  de  lactato  de  fierro,  acon- 
sejadas por  mí,  eran  perfectamente  soporta- 
das por  el  estómago.  Sus  fuerzas  hablan 
aumentado  de  tal  modo  que  volvia  todos  los 
dias  a  su  casa,  distante  diez  cuadras  del  es- 
tablecimiento, sin  la  menor  dificultad  ni  fa- 
tiga. 

El  20  de  diciembre,  la  salud  de  la  señorita 
B...  era  perfecta;  sus  reglas  hablan  aparecido 
con  la  misma  regularidad  que  en  sus  buenos 
tiempos  y  sin  dolor  ningTino. 


El  empobrecimiento  de  sangTe  que  los  mé- 
dicos distinguen  con  el  nombre  de  anemia, 
aunque  es  parecido  al  de  clorosis^  es  mucho 
mas  grave  que  ésta,  porque  a  mas  de  afectar 
casi  todos  los  elementos  sólidos  de  la  sangre, 
depende  siempre  de  una  enfermedad  crónica 
anterior. 

La  anemia  se  reconoce  jeneralmente  en  la 
palidez  de  la  cutis,  la  pequenez  de  las  venas 
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superficiales,  la  decoloración  de  los  labios  y 
las  uñas,  la  opresión  de  la  respiración,  la 
dispepsia  o  sufrimientos  del  estómago,  las 
palpitaciones,  desmajos,  etc. 

La  circunstancia  de  encontrarse  siempre 
ligada  a  conjestiones  crónicas  profundas  o 
afecciones  orgánicas  antiguas,  hace  que  su 
curación  sea  muclio  mas  difícil  que  la  de  la 
clorosis,  pues  el  tratamiento  tiene  que  diri- 
girse, no  solo  al  estado  jeneral  que  constituye 
la  anemia,  sino  a  la  lesión  local  que  la  ha 
producido. 

Nada  liai  mas  incierto  y  difícil  en  los  ca- 
sos complicados  de  esta  afección,  que  la  cu- 
ración por  medio  de  los  aj  entes  de  la  medi- 
cina ordinaria.  Los  médicos,  como  ya  lo  he 
dicho  en  otra  parte,  sin  poder  conseguir  el 
mas  pequeño  alivio  para  el  enfermo,  se  fasti- 
dian y  lo  abandonan,  y  el  enfermo,  cansada 
de  tomar  medicamentos  sin  ningún  provecho, 
se  entrega  a  los  remedios  misteriosos  para  no 
morir  tan  desconsolado. 

No  sucede  lo  mismo  con  la  medicación  hi- 
droterápica,  pues  es  precisamente  en  estos 
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€asos   que   consigue   sus  mayores  prodijios. 

La  hidroterapia,  como  un  reconstituyente 
jeneral  y  como  un  ájente  de  la  medicación 
local  desconj  estiva,  combate  a  un  mismo 
tiempo  el  estado  anémico  jeneral  y  la  afec- 
ción del  órgano  por  grave  y  crónica  que  sea. 

El  tratamiento,  en  estos  casos,  consiste  en 
duchas  jenerales  de  lluvia  y  de  círculo,  gra- 
duando siempre  su  fuerza  y  duración  según 
la  fuerza  de  los  enfermos.  Esta  medicación 
jeneral  se  continúa  durante  quince  dias,  aso- 
ciando a  ella  las  sudaciones,  un  rájimen  for- 
tificante, el  ejercicio  y  las  aguas  ferrujinosas. 
Después,  cuando  ya  se  han  desarrollado  las 
fuerzas  del  enfermo,  se  comienza  el  trata- 
miento de  las  conj ostiones  locales  por  medio 
de  las  duchas  dirijidas  al  órgano  afectado, 
observando  todas  las  reglas  que  he  indicado 
€n  tales  casos.  En  el  tratamiento  particular 
de  cada  una  de  las  conj  ostiones  crónicas  que 
voi  a  esponer  en  seguida,  se  verá  de  una 
manera  mas  minuciosa  los  diferentes  proce- 
dimientos que  emplea  la  hidroterapia  en  la 
curación  de  esta  enfermedad. 
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CoNJESTiONEs  DEL  HÍGADO. — ^Yci  a  Ocu- 
parme de  una  de  las  enfermedades  mas  co- 
munes a  nuestro  clima  y  en  que  el  trata- 
miento liidroterápico  presenta  una  inmensa 
superioridad  sobre  los  medios  empleados  or- 
dinariamente para  su  curación. 

Desarrolladas  las  mas  veces  a  consecuen- 
cia de  malos  hábitos  en  materia  de  hijiene 
alimenticia^  como  son  el  abuso  de  sustancias 
grasas,  de  condimentos  acres,  de  bebidas  al- 
cobólicas,  etc.,  o  bien  bajo  la  influencia  que 
ejercen  en  las  funciones  dij estivas  j  en  todo 
el  organismo  las  enfermedades  caracteriza- 
das por  un  empobrecimiento  de  la  sangre  o 
por  obstáculos  a  su  libre  circulación,  las  con- 
jestiones  crónicas  del  bígado,  digo,  son  casi 
compañeras  inseparables  de  las  enfermeda- 
des del  estómago,  del  corazón  y,  muclias  ve- 
ces, de  las  del  útero.  De  ahí  las  dificultades 
y  las  complicaciones  que  a  menudo  hacen 
inútiles  todos  los  esfuerzos  de  la  medicina 
ordinaria,  que  no  conoce  ni  posee  esos  gran- 
des medios  de  acción,  capaces  de  influir  a  la 
vez,  como  ya  lo  he  dicho,  sobre  el  estado  je- 
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neral  y  la  afección  local,  y  cuyo  secreto  ha 
sido  revelado  por  la  hidroterapia. 

Sin  querer  detenerme  en  la  descripción 
larga  y  fastidiosa  de  los  síntomas  a  que  dan 
lagar  estas  conjestiones,  voi  a  poner  a  con- 
tinuación una  serie  de  observaciones  de  los 
casos  que  se  han  curado  en  mi  estableci- 
miento, tomando  de  entre  los  muchos  que 
poseo  de  este  j enero,  los  que  presentan  algu- 
na particularidad  importante.  De  esas  obser- 
vaciones, hai  algunas  que  han  sido  recojidas 
por  mi  amigo,  el  doctor  Martínez. 

Observación    I.   La  señorita  P ,    de  35 

años,  constitución  débil  y  hnfática,  tempe- 
ramento nervioso.  A  consecuencia  de  una 
alimentación  irregular  y  caprichosa,  de  repe- 
tidos ayunos,  sufria  desde  unos  diez  años 
dificultades  y  lentitud  en  el  trabajo  de  la 
dijestion,  de  vez  en  cuando  sensaciones  pe- 
nosas de  dolor  y  prendimiento  del  estómago, 
eructos  ácidos  y  vómitos  frecuentes.  Final- 
mente, casi  todas  las  semanas  sentia  fuertes 
dolores  de  cabeza  con  todo  el  carácter  de 
una  verdadera  jaqueca. 
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Al  hacerme  la  historia  de  sus  padecimien- 
tos la  enferma  me  mostraba  un  gran  número 
de  recetas  de  que  habia  hecho  uso,  j  en  las 
cuales  figuraban  la  magnesia,  el  bismuto,  el 
opio  y  los  tónicos  mas  variados  y  bajo  todas 
las  formas  imajinables;  medicamentos  con  los 
cuales  no  habia  conseguido  sino  alivios  de 
corta  duración. 

En  tal  estado  recurrió  a  la  hidrotera- 
pia. 

Después  de  un  prolijo  reconocimiento  me 
fue  fácil  descubrir  la  existencia  de  una  enor- 
me conjestion  del  hígado,  y  le  prometí  a  la 
enferma  con  toda  certidumbre  que  la  sanarla 
en  mas  o  menos  tiempo. 

Con  efecto,  bajo  la  acción  de  las  duchas  re- 
constituyentes, de  las  duchas  locales  dirijidas 
al  hígado  metódicamente,  de  un  réjimen  de 
alimentos  sustanciosos  y  del  uso  de  las  aguas 
de  Yichy,  la  enferma  recobró,  en  menos  de 
cuatro  meses  sus  fuerzas,  su  gordura  y  el 
buencolor  de  sus  mejores  tiempos.  La  con- 
jestion del  hígado  habia  desaparecido  com- 
pletamente. 
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Observación II.  Don  N.  M...,  de  55  años, 
constitución  atletica,  temperamento  sanguí- 
neo. No  habiendo  tenido  nunca  disenterias, 
ni  enfermedades  agudas  del  hígado  y  llevan- 
do de  seis  años  a  esta  parte  una  vida  seden- 
taria j  privado  de  todo  j enero  de  estimulan- 
tes por  creerse  afectado  de  una  enfermedad 
del  corazón,  principió  a  sufrir  del  estómago. 
A  pesar  de  todos  los  remedios  que  tomaba 
con  este  motivo,  sus  dijestiones  iban  de  mal 
en  peor,  el  enñaquecimiento  se  pronunciaba 
y  la  anemia  principió  a  manifestarse  con  una 
rapidez  estraordinaria.  En  poco  tiempo  todas 
sus  funciones  vitales  se  mostraron  heridas 
de  una  debilidad  profunda  y  junto  con  ellas 
las  del  aparato  de  la  jeneracion. 

Apenas  necesito  añadir  que  el  estado  mo- 
ral del  enfermo  era  de  los  menos  favorables. 
"Busco  un  alivio,  me  decia,  pero  no  me  lison- 
jea la  menor  esperanza,  n 

Hecho  el  examen,  pude  anunciarle  que 
su  corazón  estaba  sano  y  que  la  única  causa 
de  sus  sufrimientos  era  un  enorme  aumento 
de  volumen  del  hígado,  que  descendía  hasta 
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mui  cerca  del  ombligo  y  de  cuya  existencia 
el  mismo  podia  cerciorarse. 

Comenzado  el  ti'atamiento,  y  confiando 
ya  el  enfermo  en  que  la  curación  de  sus  ma- 
les no  era  cosa  tan  imposible  desde  que  se 
conocia  su  causa  y  podia  obrarse  directa- 
mente sobre  ella,  no  tardó  en  ver  realizarse 
una  mejoria  sorprendente.  A  medida  que 
las  funciones  dijestivas  se  restablecían,  sus 
fuerzas  jenerales  se  reponían  con  una  pron- 
titud prodijiosa,  y  el  hígado,  reduciéndose 
dia  por  dia,  bajo  la  acción  de  la  ducha  local, 
pudo  encontrarse  en  su  volumen  normal  en 
menos  de  dos  meses. 

Este  caso  es  uno  de  los  mas  notables  como 
curación  rápida. 


Observaciones  recojidas  en  mi  establecimiento 
jpor  el  doctor  Martínez. 

1.*  Doña  Francisca  Y. . . .,  constitución  de- 
teriorada por  padecimientos  anteriores,  ha- 
bla tenido  varias  veces  disenterias  y  desa- 
rreglos frecuentes  de  la  dijestion.    Después 
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de  una  permanencia  de  cuatro  años  en  el 
Perú,  en  donde  lo  pasaba  relativamente 
bien,  apesar  de  que  su  habitación  estaba  en 
los  barrios,  llamadas  tercianientos  de  Lima, 
la  enferma  se  viene  a  Cbile,  y  pronto  vése 
acometida  de  accesos  febriles  irregulares  que 
no  podian  atribuirse  a  desarreglos  de  ningu- 
na clase  sino  evidentemente  a  las  influen- 
cias de  la  localidad  que  liabia  abandonado, 
y  que  solo  en  este  momento,  principiaban  a 
hacerse  sentir. 

Tratada  la  fiebre  por  el  sulfato  de  quinina, 
cedió  con  facilidad  al  fin  de  un  mes.  Pero  la 
coloración  ictérica  de  la  cara,  el  enfiaqueci- 
miento,  las  malas  dijestiones,  los  sufrimien- 
tos nerviosos  de  toda  especie,  indicaban  que 
la  enferma  estaba  lejos  de  hallarse  de  todo 
punto  restablecida. 

Y,  en  efecto,  trascurridos  apenas  dos  me- 
ses, empezaron  a  manifestarse,  después  de  las 
comidas,  una  gran  indisposición,  a  veces 
verdaderos  calambres  de  estómago,  náuseas 
y  después  vómitos  qne  ahviaban  en  algo  sus 
padecimientos    aunque  al  mismo    tiempo  la 
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sumerjian  en  una  languidez  profunda.  El 
examen  directo  me  hizo  reconocer  bien  a  laa 
claras  un  considerable  aumento  de  volumen 
del  hígado  y  del  bazo,  presentando  el  pri- 
mero 20  centímetros  en  su  diámetro  Yertical,> 
y  12  centímetros  el  segundo. 

En  estas  circunstancias  puse  en  juego  una 
porción  de  aj entes  terapéuticos,  ya  destina- 
dos a  combatir  los  principales  síntomas,  ya 
a  mejorar  el  estado  jeneral.  La  valeriana,  el 
éter,  el  cloroformo,  los  narcóticos,  toda  clase 
de  tónicos  amargos,  el  fierro,  etc.,  y  en  fin 
algunos  purgantes  para  combatir  la  consti- 
pación. 

Con  ayuda  de  estos  remedios  la  enferma 
consiguió  de  nuevo  alguna  mejoría,  pero  na 
fué  de  larga  duración. 

Era  fácil  preverlo.  No  solo  el  organismo 
entero  estaba  profundamente  afectado  y 
comprometido  en  sus  funciones  vitales  por  la 
honda  impresión  que  habia  hecho  en  él  la. 
fiebre  miasmática,  sino  que  ademas  tenía- 
mos aquí  lesiones  materiales  persistentes  en 
el  hígado  y  el  bazo,  las  cuales   debian  inevi- 
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tablemente  introducir,  tarde  o  temprano, 
nuevas  perturbaciones  en  el  estado  de  la  en- 
ferma. 

Vino,  pues,  por  segunda  vez  la  fiebre  con 
accesos  irregulares,  prolongándose  mucho  el 
período  de  sudor.  La  quinina  fué  inútil.  Los . 
accesos  se  moderaban  mejor  por  los  arsenica- 
les,  pero  volvían  a  aparecer  inopinadamente 
con  mas  o  menos  intensidad,  precipitando 
asi  a  la  enferma  en  un  estado  caqu  ético  de 
los  mas  acentuados. 

En  tal  situación,  la  remití  al  doctor  Rojas, 
no  duda^ndo  que  en  su  establecimiento  en- 
contrarla el  alivio  y  quizas  la  curación  qae 
solo  la  hidroterapia,  a  mi  juicio,  era  capaz 
de  darle. 

El  éxito  sobrepujó  con  mucho  mis  espe- 
ranzas. En  el  espacio  de  cuatro  meses  que 
estuvo  sometida  a  un  tratamiento  metódico 
y  gradual,  la  enferma  habia  sufrido  literal- 
mente una  verdadera  trasformacion.  Sin  fie- 
bre, sin  desarreglos  dij  estivos,  habia  gozado 
desde  los  primeros  dias  de  tratamiento  hi- 
droterápico,  de  un  sueño   reparador,    de  un 


-  262  — 

apetito  escelente  y  de  todas  las  condiciones 
de  una  salud  perfecta.  La  resolución  de  ]as 
conj  ostiones  del  hígado  y  del  bazo  se  hablan 
operado  definitivamente. 

F.  E.  M. 

2.^  D.  J.  P.,  de  23  años,  temperamento 
bilioso,  constitución  débil,  ha  tenido  varias 
veces  disenterias  y  presenta  un  color  ictéri- 
co pronunciado  en  todo  el  cuerpo,  manchas 
hepáticas  en  la  es]3alda  y  el  pecho.  Desde 
hace  nueve  años  ha  principiado  a  sufrir  casi 
sin  interrupción  de  fuertes  dolores  a  la  rejion 
del  hígado,  irradiados  hacia  la  espalda  y  la 
pierna  del  mismo  lado,  y  tan  intensos  a  ve- 
ces que  le  postraban  en  cama  durante  varios 
dias.  Por  lo  demás,  casi  nunca  habia  fiebre, 
teniendo  la  enfermedad  el  carácter  de  una 
verdadera  hepataljia. 

El  hígado,  considerablemente  aumentado, 
llegaba  por  abajo  hasta  el  ombligo  y  tras- 
versalmente  ocupaba  una  parte  de  la  rejion 
del  estómago.  De  ahí,  no  solo  perturbacio- 
nes funcionales  de  este  último   órgano,   sino 
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también  perturbaciones  mecánicas  debidas 
al  estorbo  que  naturalmente  oponia  el  tumor 
a  los  movimientos  regulares  de  aquella  vis- 
cera. Lengua  cargada,  apetito  casi  perdido, 
distencion  considerable  del  vientre  después 
de  las  comidas,  algunas  veces  náuseas  y  vó- 
mitos. El  sueño  era  de  ordinario  pesado  y 
de  corta  duración.  El  carácter  del  enfermo 
se  resentía  de  sus  padecimientos  físicos. 

El  tratamiento  liidroterápico  comenzado  a 
principios  de  agosto  del  año  70  y  continua- 
do con  cortas  interrupciones  (debidas  al  de- 
sarrollo de  algunos  fenómenos  agudos,  que  era 
necesario  combatir  por  los  medios  ordinarios) 
por  espacio  de  tres  meses,  hizo  desaparecer 
la  conjestion  del  hígado  y  con  ella  todos  los 
trastornos  dij estivos  de  que  el  enfermo  habia 
sido  víctima  durante  tanto  tiempo. 

F.  H.  M. 

3.^  S.  N.,  recientemente  llegado  de  Co- 
piapó,  de  38  años,  constitución  empobrecida 
por  toda  suerte  de  escesos,  como  también  el 
tratamiento  debilitante  que  en  distintas  ve- 
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ees  lia  sufrido  con  el  fin  de  combatir  fenó- 
menos gastráljicos  j  enteráljicos  de  suma 
intensidad,  padecía  de  constipación  crónica, 
liemorroides  y  dolores  ciáticos  que  han  sido 
tratados  sin  éxito  por  medio  de  vejigatorios; 
de  vértigos  frecuentes  que  le  sorprendían  de 
una  manera  inesperada  liasta  hacerle  caer,  y 
de  una  hipocondría  marcada.  Los  músculos 
estaban  reducidos  a  su  mas  simple  espre- 
sion. 

El  examen  directo  comprobó  la  existencia 
de  una  conjestion  hepática  considerable. 

El  tratamiento  se  principió  por  una  ducha 
jeneral  de  lluvia  de  10  segundos  de  dura- 
ción; en  seguida  se  asoció  la  ducha  móvil  de 
abanico,  y  en  fin,  después  de  algunos  dias, 
se  le  sometió  a  la  fórmula  ordinaria:  ducha 
hepática,  ducha  de  lluvia  y  ducha  móvil  de 
chorro  de  medio  minuto. 

Bajo  este  tratamiento,  ayudado  por  el 
buen  réjimen  alimenticio  y  el  agua  de  Vichy, 
las  funciones  dij estivas  del  enfermo  acaba- 
ron por  regularizarse,  desapareciendo  al  mis- 
mo tiempo  las  crisis  gastráljicas.  Con  ayuda 
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del  ejercicio  muscular  y  la  jimnástica,  las 
fuerzas  jenerales  se  restablecen  del  todo  y 
acaba  de  conseguirse  en  tres  meses  una  cu- 
ración que  el  enfermo  considera  un  prodijio. 

F.  E.  M. 

4.^  Don  P.  M.,  hombre  de  25  años,  dedi- 
cado a  trabajos  de  escritorio,  Ha  sufrido  des- 
de hace  5  años,  en  consecuencia  del  mal 
réjimen  alimenticio  y  abuso  de  Hcores  espi- 
rituosos, un  malestar  continuo  de  las  funcio- 
nes dij  estivas,  traducido  por  la  falta  de  ape- 
tito, sensaciones  dolorosas  durante  el  trabajo 
de  su  dijestion  estomacal,  náuseas  acres,  vó- 
mitos biliosos  abundantes  en  el  acto  de  le- 
vantarse. En  el  período  de  3  años  habia 
llegado  a  un  estado  de  flacura  y  debilidad 
que  le  inspiraron  serios  temores. 

Consultó  a  un  facultativo,  que  le  prescri- 
bió algunos  purgantes  y  preparaciones  alca- 
liuEis  y  antigastráljicas  que  le  procuraron 
algún  alivio.  Pero  después  de  quince  meses 
de  esta  mejoría  aparente,  sobrevino  una  re- 
crudescencia de  los  síntomas  anteriores,  ma- 
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nifestándose  ademas  una  diarrea  biliosa  e 
ictericia. 

La  flacura  j  la  debilidad  eran  estremas. 
El  médico  que  lo  asistía  tuvo  que  desplegar 
todos  los  recursos  de  la  farmacia  para  com- 
batir los  principales  síntomas,  pero  a  pesar 
de  todo,  este  recargo  se  prolongó  por  mas 
de  un  año. 

Cuando  el  enfermo  se  presentó  al  estable- 
cimiento, estaba  todavía  bastante  deteriora- 
do. Soportaba  mal  los  alimentos,  el  vientre 
se  meteorizaba  después  de  las  comidas,  liabia 
algunas  veces  vómitos,  y  en  fin,  se  afiebraba 
por  las  tardes  y  el  sueño  era  mui  intranqui- 
lo. Por  lo  demás,  color  ictérico,  algún  edema 
de  las  estremidades  inferiores,  y  todos  los 
signos  de  un  empobrecimiento  de  la  sangre 
ya  profundo. 

El  hígado  llegaba  por  abajo  basta  la  cres- 
ta iliaca  y  sobrepasaba  por  delante  unos  6 
centímetros  de  la  línea  media. 

Durante  los  primeros  dias  del  tratamiento 
solo  se  le  administró  las  duchas  jenerales, 
recomendándole  el  ejercicio  moderado  y  un 
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réjimen  alimenticio  apropiado.  Después  de 
veinte  dias  de  esta  medicación,  el  vómito 
desapareció  para  no  volver  a  presentarse 
mas,  mejorándose  desde  entonces  todos  los 
otros  síntomas  jenerales. 

La  ducha  hepática,  aplicada  con  método  j 
enerjia,  produjo  una  resolución  tal  del  volu- 
men del  hígado,  que  podia  notarse  diaria- 
mente una  disminución  de  dos  centímetros^ 
después  de  cada  ducha, 

Al  fin  de  cinco  meses  de  tratamiento  el 
enfermo  se  encontró  en  el  mejor  astado  de 
salud,  y  el  hígado  reducido  a  su  volumen 
normal. 

PlEDEAS  EN  EL  HÍGADO.  (CólicO  hepátlCo) 

— Como   una   compHcacion  frecuente   de  la 
conjestion  crónica  del  hígado,  la  bilis  suel 
concretarse  en  la  vejiga  de  la  hiél,  formandi 
granos  endurecidos   que  se  llaman  cálculos 
biliarios  o  piedras  en  el  Jugado. 

Arrastradas  por  la  misma  bilis,  estas  pie- 
dras obstruyen  muchas  veces  los  conductos 
del  hígado,  produciendo  súbitamente  dolores 
violentos  en  el  estómago,   en  la  r ejión  del 
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liígado  y  en  la  espalda,  con  náuseas,  vómitos, 
y  a  veces  convulsiones  o  frialdad  jeneral. 

Estos  ataques,  llamados  cólicos  hepáticos, 
se  repiten  de  cuando  en  cuando  y  duran  so- 
lamente algunas  lloras,  siendo  en  ocasiones 
seguidos  de  una  verdadera  ictericia. 

Confundida  con  la  lipiria  o  indijestiones, 
esta  enfermedad,  que  en  Chile  es  mas  común 
de  lo  que  se  cree,  se  desconoce  casi  siempre 
al  principio,  y  los  enfermos  sufren  por  largo 
tiempo  sus  dolencias  antes  de  ver  un  facul- 
tativo. 

Aunque  la  medicina  ordinaria  dispone  de 
algunos  recursos  bastante  eficaces  para  ali- 
viar a  los  enfermos  durante  los  ataques,  y 
aun  para  liquidar  la  bilis  y  facilitar  la  espul- 
sion  de  los  cá-lculos,  como  el  opio,  el  éter,  el 
cloroformo  y  la  trementina,  estos  remedios 
se  hacen  ineficaces  o  impotentes  si  no  se 
atiende  directamente  la  causa  que  orijina  y 
mantiene  la  enfermedad,  la  conjestion  cróni- 
ca del  hígado. 

Los  brillantes  resultados  que  obtiene  la 
hidroterapia,  como  lo  acabamos  de  ver,  so- 
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bre  las  conjestiones  del  hígado,  manifiestan 
suficientemente  el  gran  provecho  que  de  ella 
puede  sacarse  en  todos  los  casos  de  cólico 
hepático. 

En  los  diferentes  enfermos  de  ]piedras  en 
el  hígado  que  han  sido  tratados  en  mi  esta- 
blecimiento, he  visto  que  la  hidroterapia^ 
ayudada  con  el  uso  de  las  aguas  de  Yichy^ 
es  el  recurso  mas  precioso  que  puede  reco- 
mendarse en  estos  casos.  Las  duchas  j  ene- 
rales  han  hecho  cesar  siempre  las  perturba- 
ciones dij  estivas,  y  las  duchas  locales  aplicadas 
sobre  la  rejion  del  hígado  han  favorecido  la 
espulsion  de  las  piedras  o  cálculos  biliarios 
haciendo  desaparecer  completamente  los  ata- 
ques. 

Enfermedades  crónicas  del  útero. — 
A  semejanza  de  lo  que  he  hecho  al  hablar  de 
las  conjestiones  del  hígado,  seré  sobrio  de 
descripciones  y  detalles  teóricos  en  lo  que 
voi  a  esponer  a  propósito  de  las  afecciones 
del  útero. 

En  éstas,  como  en  aquellas,  la  hidroterapia 
goza  de  tal  superioridad  sobre  todas  las  otras 
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medicaciones,  que  se  puede  decir  que  esas 
enfermedades  son  su  especialidad,  su  clien- 
tela de  predilección.  Cuando  todo  es  com- 
plicaciones y  dificultades  en  el  tratamiento 
por  los  métodos  acostumbrados,  la  hidrote 
rapía  resuelve  el  problema  con  la  mayor  fa- 
cilidad, asociando  su  acción  local  sobre  el 
órgano  enfermo  con  su  acción  jeneral  sobre 
el  organismo  entero. 

Lo  mismo   que  en    el   tratamiento  de  las 
conjestiones    del  liígado,    la   ducha  jeneral 
obra  aqai  remediando  el  empobrecimiento  de 
la  sangre,  la  escitabilidad  del  sistema  ner- 
vioso, y  por  consiguiente,  todos  los  desarre- 
glos de  las  grandes  funciones  que  acompañan 
constantemente  a  las  afecciones  uterinas,  al 
mismo  tiempo  que  las  duchas  locales,  es  de- 
cir, el  baño   de  asiento   de   agua  corriente, 
con  su  ducha  circular,  vajinal  y  rectal,  obra 
directamente  sobre  el  útero  mismo,   modifi- 
cando por  medio  de  su  acción  tónica  y  reso- 
lutiva sus  alteraciones,  ya  sea  que  consistan 
en  un  aumento  de  volumen  o  en  un  cambio 
de  situación. 
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Los  aj entes,  pues,  mas  enérjicos  del  tra- 
tamiento de  estas  afecciones  son  las  duchas 
jenerales  de  lluvia  y  de  círculo  j  las  duchas 
locales  revulsivas  al  rededor  del  vientre.  Las 
duchas  vajinales  escitantes  que  se  emplean 
especialmente  en  los  cambios  de  situación 
del  órgano,  no  están  indicados  en  los  casos 
de  conjestion. 

Ya  he  tenido  lugar  de  decirlo  en  otra 
parte,  la  ducha  vajinal  y  rectal  en  los  casos 
de  descenso  o  desviación  del  útero,  es  un 
medio  de  tratamiento  radical,  pues  al  mismo 
tiempo  que  entona  los  tejidos,  cuya  relaja- 
ción le  hace  perder  sus  condiciones  de  equi- 
librio normal,  la  fuerza  de  ascensión  de  la 
ducha  corrijo  de  una  manera  mecánica  la 
irregularidad  de  su  posición. 

Como  comprobantes  de  estas  aserciones, 
pongo  a  continuación  algunos  casos  de  cura- 
ción radical,  obtenidos  en  mi  establecimiento 
en  enfermas  que  hablan  sido  tratadas  por  el 
método  ordinario,  sin  éxito  ninguno. 
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Observación  de   una  conjestion  y   desviación 
del  útero  curado  por  la  hidroterapia. 

La  señora...,  de  39  años,  constituciort 
eminentemente  linfática,  temperamento  ner- 
vioso, casada  a  los  24  años  de  edad,  lia  te- 
nido cuatro  niños,  todos  ellos  delicados  y 
endebles,  y  un  aborto. 

Desde  los  primeros  embarazos  comenzaron 
a  pronunciarse  las  manifestaciones  mas  re- 
beldes de  un  estado  nervioso  exaj erado.  Vó- 
mitos, dolores  de  cabeza,  accesos  de  tos  y  de 
sofocación,  palpitaciones,  insomnios,  y  en  fin, 
dolores  frecuentes  de  espaldas  y  de  estóma- 
go. Mucba  susceptibilidad  moral,  temores 
infundados,  escentricidades  de  carácter  y 
melancolía  bipocondriaca  profunda.  Sus  fun- 
ciones dij  estivas  estaban  afectadas  propor- 
cionalmente  a  las  demás. 

Los  esfuerzos  de  la  medicina  ordinaria 
hablan  sido  completamente  estériles,  y  los 
accidentes  nerviosos  hablan  seguido  agra- 
vándose basta  tomar  la  forma  de  ataques 
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Mstéricos  intensos.  Estaba  la  enferma  en 
este  lamentable  estado,  cuando  vino  a  bus- 
car al  establecimiento  una  mejoría  para  sus 
males. 

Después  de  un  reconocimiento  previo,  me 
cercioré  que  se  trataba  de  una  conjestion 
crónica  considerable  del  útero  complicada 
con  desviación  hacia  atrás  (retro versión)  y 
exulceraciones  al  rededor  del  cuello,  con  mas, 
una  gran  conjestion  del  hígado. 

Seria  mui  largo  seguir  paso  a  paso  la  serie 
de  modificaciones  que  fue  esperimentando 
la  enferma  en  el  curso  del  tratamiento. 

Básteme  decir  que,  después  de  dos  meses 
de  tratamiento,  hablan  desaparecido  apenas 
los  accidentes  nerviosos,  encontrándome  to- 
davía al  frente  de  una  doble  conjestion  del 
útero  y  del  hígado  asociada  a  un  estado  de 
debilidad  marcado. 

Combatir  ventajosamente  esa.s  dos  conjes- 
tiones,  era  entonces  la  dificultad  del  trata- 
miento: con  la  mejoría  de  la  una  coincidía 
la  agravación  de  la  otra. 

Como  el  tratamiento  habla  comenzado  en 
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el  mes  de  octubre  y  llegaba  enero,  que  es 
un  mes  muí  desfavorable  para  la  medicación 
Mdroterápica,  tanto  por  el  mucho  calor  co- 
mo porque  el  agua  no  es  bien  fria,  la  enfer- 
ma fué,  con  mi  consentimiento,  a  darse  una 
estación  de  baños  de  mar. 

A  fines  de  marzo  del  año  70,  la  enferma 
volvió  a  someterse  al  tratamiento,  esta  vez 
en  mejores  condiciones  que  antes.  En  tres 
meses  la  conjestion  del  útero  Labia  desapa- 
recido y  con  ella  la  retroversion.  Un  mes 
después,  el  hígado  habia  recobrado  también 
su  volumen  natural  y  la  señora  perfectamen- 
te sana,  continuó  el  tratamiento  todavía  por 
dos  o  tres  meses  mas,  para  afianzar  su  mejo- 
ría y  evitar  una  recaída. 

Siete  meses  después  tuve  ocasión  de  vol- 
ver a  verla  en  Valparaíso,  y  vi  con  satisfac- 
ción que  su  curación  no  habia  sido  desmen- 
tida. 
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Observación  de  un  caso  ele  descenso  del  lítero 
curado  radicalmente  por  la  hidroterapia. 

La  señora...,  de  42  años,  escelente  cons- 
titución, no  presentaba  antecedentes  desfa- 
vorables de  familia  ni  habia  sufrido  enferme- 
dades anteriores. 

A  consecuencias  de  un  aborto,  en  que  tu- 
vo una  pérdida  de  sangre  considerable,  la 
enferma  empezó  a  sufrir  horribles  dolores  de 
estóm.ago  que  volvían  por  verdaderas  crisis 
antes  o  después  de  comer,  con  vómitos  fle- 
mosos mui  abundantes  y  ácidos. 

El  facultativo  a  que  ella  hubo  de  recurrir 
la  encontró  en  un  estado  de  gran  debilidad 
y  le  aconsejó  algunas  preparaciones  de  fierro, 
el  carbón  de  Belloc,  los  alcalinos  y  algunos 
narcóticos. 

Habiendo  obtenido  una  mejoría,  aunque 
pasajera,  la  enferma,  resignándose  a  sopor- 
tar sus  males,  como  ella  decia,  pasó  en  el 
campo  una  temporada  de  tres  años,  y  consi- 
guió, con  ayuda  de  un  réjimen  sano  y  nutri- 

10 
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tivo,  restablecerse  de   una  manera  satisfac- 
toria. 

En  1867  se  hace  embarazada,  y  después 
de  haber  sufrido  considerablemente  muchos 
desarreglos  dij estivos  los  primeros  meses, 
da  a  luz  un  niño  robusto,  sobreviniéndole  des- 
pués del  parto  una  hemorrajia  que  tuvo  alar- 
mada a  la  familia  y  al  médico  que  la  asistía. 

Dos  meses  después  del  desembarazo,  la 
enferma  deja  la  cama  y  comienza  a  esperi- 
mentar  fuertes  dolores  de  caderas,  y  una 
sensación  de  peso  hacia  abajo  mui  incómoda. 
Al  fin  de  cuatro  meses  de  estos  sufrimientos 
se  resuelve  a  consultar  un  facultativo,  quien 
le  prescribe  algunas  aplicaciones  de  sangui- 
juelas a  las  ingles,  alterantes  al  interior  y  el 
uso  de  una  cintura  hipogástrica,  que  la  ah- 
vió  mucho  en  los  primeros  tiempos,  pero  que 
se  hizo  en  seguida  insoportable. 

Los  trastornos  de  la  dijestion  hablan  lle- 
gado, entre  tanto,  a  su  máximum  de  inten- 
sidad, y  desalentada  la  enferma  por  una 
afección  tan  persistente,  recurre  a  la  hidrote- 
rapia. 


-  277  — 

Sometida  al  examen  local,  reconocí  un 
descenso  casi  completo  del  útero  y  una  leu- 
correa vajinal,  orijinada,  tal  vez,  por  un  pe- 
sarlo que  llevaba  la  enferma. 

Las  duchas  circulares,  jenerales  y  de  asien- 
to, la  duclia  rectal  y  la  ducha  vajinal  fueron 
las  aphcaciones  a  que  la  enferma  fué  some- 
tida desde  el  principio  del  tratamiento. 

Al  fin  de  seis  meses  la  paciente  habia  ob- 
tenido una  completa  mejoría:  podia  andar  a 
pié  o  en  carruaje  con  entera  comodidad,  no 
necesitaba  absolutamente  de  la  cintura  ni 
del  pesarlo,  y  todos  los  actos  de  la  dijestion 
se  desempeñaban  con  una  regularidad  satis- 
factoria. 

Enfermedades  del  pecho. — La  hidrote- 
rapia, poniendo  en  juego  su  acción  tónica, 
revulsiva  y  derivativa,  se  presenta  en  el  tra- 
tamiento de  estas  afecciones  como  un  recurso 
enteramente  nuevo.  Sin  duda  que  parece  un 
absurdo  a  primera  vista  proponer  el  uso  del 
agua  fria  en  enfermos  que,  según  el  método 
ordinario,  no  deben  mojarse  jamas  ni  tomar 
agua  sino  tibia,  so  pena  de  aumentar  su  tos 
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o  tomar  un  grave  resfrio;  pero  si  se  reflexio- 
na por  un  momento  en  el  modo  de  obrar  de 
la  hidroterapia,  si  se  recuerda  que  los  enfer- 
mos sometidos  a  ella  adquieren  una  verda- 
dera inmunidad  contra  las  influencias  at- 
mosféricas j  que  en  estas  afecciones  como 
en  las  anteriores,  la  coiíjestion  juega  siempre 
un  rol  preponderante,  el  buen  éxito  de  esta 
clase  de  tratamiento  no  podrá  sorprender  a 
nadie. 

La  medicación  liidroterápica  no  tiene  la 
pretensión  de  curar  indistintamente  todas 
las  afecciones  bronquiales  o  pulmonares  cró- 
nicas. Ella  exije  antes  de  todo  qae  las  lesio- 
nes que  sostienen  jeneralmente  estas  enfer- 
medades sean  susceptibles  de  resolución, 
pues  no  posee  el  poder  sobrenatural  de  repo- 
ner órganos  destruidos  por  el  tubérculo  o  el 
cáncer.  No  obstante,  se  puede  asegurar  que 
aun  en  estos  casos  desgraciados,  ella,  mejor 
que  cualquier  otro  recurso  paliativo,  puede 
retardar  el  fatal  desenlace,  dando  al  enfermo 
próximo  a  morir,  algunos  meses  y  aun  algu- 
nos años  más  de  existencia. 
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Entre  las  enfermedades  del  pecho  que  la 
liidroterapia  cura  con  mayor  eficacia,  pueden 
contarse  la  bronquitis  o  catarro  crónico,  el 
asma,  la  tisis  incipiente  y  las  conj ostiones 
pulmonares  crónicas. 

De  la  bronquitis  o  catarro  crónico. — 
La  bronquitis  crónica,  sin  embargo  de  ser 
una  de  las  afecciones  mas  rebeldes  a  las  me- 
dicaciones ordinarias,  paede  ser  tratada  ven- 
tajosamente por  la  hidroterapia  en  la  mayor 
parte  de  los  casos. 

Las  sudaciones  frecuentes,  las  duchas  frias 
jenerales  y  las  duchas  locales  revulsivas  sobre 
el  pecho  son  los  principales  aj entes  que  se 
emplean  en  esta  medicación. 

El  uso  del  agua  de  brea  y  la  trementina 
ayudan  con  ventaja  el  tratamiento. 

Del  asma. — Esta  afección,  ya  sea  heredi- 
taria o  adquirida,  es  mucho  mas  terrible  que 
la  anterior.  Ella  martiriza  indefinidamente 
al  individuo  que  tiene  la  desgracia  de  sufrir- 
la, sometiéndolo  a  toda  clase  de  privaciones 
y  sujetándolo  a  frecuentes  ataques  de  un 
verdadero  ahogo.   Se  puede  decir  con  toda 
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propiedad  que  el  desgraciado  asmático  vive 
siempre  muriendo. 

Contra  los  ataques  de  esta  espantosa  en- 
fermedad, la  medicina  ordinaria  posee  apenas 
recursos  paliativos,  y  el  paciente,  fuera  de 
los  cambios  de  clima,  los  vestidos  de  franela 
y  el  réjimen  sano  y  moderado  que  aconseja 
la  hijiene  racional,  no  encuentra  otro  modo 
de  evitarlos. 

Por  fortuna,  la  hidroterapia,  como  un  re- 
curso supremo,  lia  venido  a  presentarse,  de 
pocos  años  a  esta  parte,  no  solo  como  un 
alivio  para  estos  desgraciados  enfermos,  sino 
como  un  medio  de  curación  radical. 

El  doctor  Fleury,  el  gran  médico  Mdrópa- 
ta  del  mundo,  no  se  decidió  a  estudiar  cien- 
tíficamente los  efectos  curativos  del  agua 
fria,  sino  después  de  haber  sido  curado  radi- 
calmente, por  medio  de  ella,  de  una  asma 
crónica  que  sufria  hereditariamente. 

Como  en  la  bronquitis,  el  tratamiento  del 
asma  consiste  en  duchas  jenerales,  revulsivas 
y  tónicas,  y  en  sudores  frecuentes  y  prolon- 
gados durante  sus  ataques. 
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La  duración  de  este  tratamiento  puede  ser 
mas  o  menos  larga  según  la  intensidad  o  an- 
tigüedad de  la  afección. 

Si  el  asma  no  se  encuentra  complicado 
con  afecciones  orgánicas  del  corazón,  de  los 
pulmones  o  de  los  bronquios  mismos;  si  el 
enfermo  se  somete  enteramente  a  las  pres- 
cripciones del  medico  j  tiene  constancia  en 
el  tratamiento,  por  mui  largo  que  sea,  la  cu- 
ración del  mal  no  se  liará  esperar  mucho  j 
será  radical. 

El  no  poder  contar  hasta  ahora  sino  con 
pocos  casos  de  curación  en  mi  establecimien- 
to, ha  sido  efecto  por  una  parte  de  la  poca 
constancia  de  los  enfermos,  y  por  otra  de  los 
temores  que  algunos  médicos  han  tratado 
de  infundirles,  retrayéndolos  de  someterse  a 
una  medicación  tan  prodijiosa  como  inocente. 

La  observación  siguiente,  recojida  en  mi 
establecimiento,  es  una  prueba  concluyente 
en  favor  de  la  medicación  hidroterápica. 

Asma  crónica  curada  radicalmente 
POR  LA  HIDROTERAPIA. — El  señor  don... 
sárjente  mayor  de  ejército,  constitución  ro- 
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busta,  temperamento  bilioso,  contrajo  en  el 
servicio  militar,  desde  miii  joven,  una  afec- 
ción asmática  que,  descuidada  por  él  al  prin- 
cipio, fué  tomando  mas  tarde  proporciones 
tan  graves,  que  sus  ataques  no  lo  dejaron 
descansar  sino  mui  cortos  intervalos. 

Hace  un  año,  a  principios  del  año  1870, 
que  el  enfermo,  desesperando  ya  de  todos 
los  recursos  de  las  medicaciones  ordinarias  y 
después  de  pasar  tres  o  cuatro  meses  sin  po- 
der dormir,  recurrió  a  la  hidroterapia. 

Sus  últimos  accesos,  según  lo  que  él  mismo 
me  dijo,  liabian  sido  tan  grandes,  que  creyó 
morirse.  El  ataque  se  complicaba  con  conj os- 
tión aguda  a  los  pulmones  y  al  cerebro,  y  los 
médicos  se  vieron  obligados  a  obrar  con  toda 
prontitud  con  bebidas  emetizadas  y  ventosas 
escarificadas  para  poder  dominar  el  peligro. 

Dos  meses  de  tratamiento  liidroterápico 
fueron  suficientes  para  hacer  desaparecer  los 
accesos  asmáticos,  restablecer  el  sueño  y  ha- 
cer volver  a  su  estado  normal  las  fuerzas 
dij estivas  y  musculares  del  paciente. 

Aunque  durante  algunos  meses  el  enfermo 
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quedó  sujeto  siempre  a  pequeños  accesos  de 
opresión  (ocasionados  por  las  salidas  al  cam- 
po de  Marte  como  comandante  de  un  cuerpo 
cívico,  en  los  meses  de  ejercicio  o  paradas 
niilitares),  la  curación  no  tardó  en  hacerse 
xadical  y  jamas  desmentida  hasta  ahora. 

Tisis  incipiente. — El  tratamiento  hidro- 
terápico,  asociado  a  una  buena  hijiene  y  a 
todos  los  otros  medios  curativos  de  que  dis- 
pone la  medicina  ordinaria,  puede  contar 
siempre  con  grandes  probabilidades  de  buen 
^xito  en  el  ¡Drimer  grado  de  la  tisis,  cuando 
la  lesión  tuberculosa  está  poco  avanzada. 
La  reconstitución  jeneral,  por  medio  de  las 
duchas  estimulantes,  favorece  a  un  mismo 
tiempo  la  resolución  de  las  conj ostiones  pul- 
monares, que  son,  en  tales  casos,  la  causa 
inmediata  del  desarrollo  tuberculoso.  De  este 
modo  la  hidroterapia,  produciendo  una  pro- 
funda y  rápida  modificación  del  organismo, 
detiene  los  progresos  de  un  mal  reputado 
incurable. 

CONJESTION  PULMONAR  CRÓNICA. Lo  mis- 

mo  que  en  las  enfermedades  precedentes,  la 


—  281  — 

hidroterapia  obra  también  de  una  manera 
pronta  y  eficaz  en  la  curación  de  las  conj  os- 
tiones pulmonares  simples. 

Las  duchas  jenerales  de  lluvia,  las  duchas 
locales  de  abanico  o  de  lluvia  sobre  el  pecho, 
y  las  sudaciones  en  la  estufa  seca  de  tiempo 
en  tiempo,  son  los  aj  entes  que  la  hidrotera- 
pia emplea  en  el  tratamiento  de  esta  afección. 

Enfermedad  de  los  eiñoxes.  —  Igual 
probabilidad  de  buen  éxito  tiene  la  hidrote- 
rapia en  las  afecciones  de  los  riñónos,  pues 
éstos,  como  todos  los  demás  órganos  del 
cuerpo,  están  espuestos  a  las  conjestiones, 
ya  por  un  resfrio,  por  un  retroceso  gotoso  o 
reumático,  o  por  la  presencia  de  una  afección 
orgánica. 

Conjestiox  crónica  de  los  ríñones. — 
Esta  afección,  que  muchas  veces  se  confunde 
con  otras  enfermedades,  consiste  en  un  dolor 
mas  o  menos  constante  en  la  rejion  de  los 
riñónos,  que  se  irradia  en  algunos  casos  has- 
ta la  vejiga,  pérdida  del  apetito,  vómitos 
frecuentes,  enflaquecimiento  mui  notable  y 
orines  negruzcos  o  cargados  de  sangre. 
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Las  sudaciones  y  las  duclias  jenerales  re- 
constituyentes y  revulsivas  operan  en  esta 
enfermedad  curaciones  rápidas  e  incontes- 
tables. 

Albuminuria.  —  En  los  casos  que  esta 
afección  depende  simplemente  de  una  con- 
jestion  crónica  de  los  ríñones,  su  curación  es 
casi  segura;  pero  no  sucede  lo  mismo  cuando 
está  acompañada  de  una  afección  orgánica, 
como  la  enfermedad  de  Bright,  porque  en- 
tonces la  hidroterapia  no  pasará  de  ser  un 
tratamiento  paliativo. 

Como  es  imposible  distinguir  los  casos 
curables  de  los  que  no  lo  son,  es  necesario 
recurrir  siempre  a  la  medicación  hidroterá- 
pica,  porque  pudiera  suceder  que  entre  los 
casos  reputados  incurables,  hubiese  alguno 
susceptible  de  curación. 

El  tratamiento  hidroterápico  de  la  albu- 
minuria es  el  mismo  que  el  de  la  conjestion 
crónica  de  los  ríñones. 

Diabetes.  —  Las  mismas  observaciones 
pueden  aplicarse  a  la  diabetes. 

En  esta  afección  debe  asociarse  siempre  a 


—  286  — 

la  medicación  Mdroterápica  las  preparaciones 
celcalinas  y  el  réjimen. 

Enfermedades  del  cerebro. — Al  hablar 
de  estas  afecciones,  quiero  referirme  única- 
mente a  aquellas  que  son  engendradas  y  sos- 
tenidas por  una  conjestion  crónica  del  cerebro 
y  acompañadas  de  la  anemia. 

La  hidroterapia  en  estos  casos  es  el  trata- 
miento mas  enérjico  y  eficaz  que  se  conoce. 
Por  medio  de  su  acción  tónica,  revulsiva  y 
derivativa  manejada  con  prudencia,  puede 
modificar  rápidamente  la  constitución  del 
paciente  y  hacer  desaparecer  la  conjestion 
cerebral,  que,  abandonada  por  algún  tiempo, 
puede  terminar  por  un  reblandecimiento,. 
por  la  demencia  o  por  la  parálisis  jeneral. 

Las  duchas  jenerales  de  lluvia  y  las  duchas 
locales  sobre  las  estremidades  inferiores  son 
las  formas  de  aplicación  que  deben  elejirse 
en  estos  casos,  sin  olvidar  por  otra  parte  las 
sudaciones  frecuentes  revulsivas. 

Este  tratamiento  debe  ser  sostenido  con 
mucha  regularidad  y  persistencia.  La  sus- 
pensión brusca  de  las  duchas  ha  dado  lugar 
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en  algunos  casos  a  repercusiones  peligrosas 
hacia  el  órgano  enfermo. 

Parálisis  por  hemorrajia  cerebral. — 
Una  de  las  espantosas  terminaciones  de  la 
conjestion  anémica  o  crónica  del  cerebro  son 
las  parálisis  hemorrájicas. 

Las  duclias  escitantes  combinadas  con  la 
electricidad  pueden  ser  aplicadas  ventajosa- 
mente en  estos  casos,  cuando  el  estado  j ene- 
ral  y  local  de  la  enfermedad  revele  que  la 
hemorrajia  no  tiende  a  renovarse,  y  mucbo 
tiempo  después  del  dia  del  ataque. 

Enajenación  mental. —  La  enajenación 
mental  se  trata  bidroterápicamente  según 
las  causas  que  la  determinen. 

Cuando  dependen  de  una  afección  orgánica 
del  cerebro  no  se  puede  obtener  de  la  medi- 
cación mas  que  un  alivio  pasajero  o  una 
modificación  de  los  fenómenos  de  conjestion 
cerebral  que  siempre  acompañan  a  la  lesión 
anatómica;  pero  si  la  enajenación  es  sintomá- 
tica, no  hai  ningún  ájente  mas  eficaz  y  que 
haya  dado  mejores  resultados  que  la  hidrote- 
rapia aplicada  metódicamente  en  estos  casos. 
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Los  médicos  aconsejan  indistintamente  en 
todos  los  casos  de  enajenación  mental,  los 
baños  de  inmersión  de  tres  o  cuatro  horas  y 
las  duchas  sobre  la  cabeza  llamadas  de  inti- 
midación o  corrección,  durante  5  o  10  minu- 
tos; pero  estas  aplicaciones,  a  mas  de  ser 
irracionales  e  inconducentes,  pecan  casi  siem- 
pre de  crueles  y  aun  de  peligrosas. 

La  hidroterapia  racional  y  científica  dirije 
sus  aplicaciones  de  un  modo  distinto,  varian- 
do el  tratamiento  según  las  indicaciones  par- 
ticulares de  cada  caso  individual. 

Asi,  por  ejemplo,  en  las  enajenaciones  sim- 
páticas sostenidas  u  orijinadas  por  una  dis- 
pepsia o  gastraljia,  j^or  una  afección  crónica 
del  hígado,  de  la  vejiga,  del  útero,  de  los  in- 
testinos o  de  la  ]DÍel,  por  el  embarazo,  por  las 
neuraljias  de  la  cabeza,  por  el  uso  inmodera- 
do de  bebidas  alcohólicas,  por  pérdidas  se- 
minales y  otras  muchas  enfermedades,  el 
tratamiento  hidroterápico  debe  ser  dirijido 
enérjicamente  contra  esta  afección  sin  preo- 
cuparse mucho  de  las  perturbaciones  menta- 
les.   Cuando  la  enajenación  está  complicada 
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de  fenómenos  de  conjestion  cerebral,  debe 
tratarse  con  duclias  revulsivas  jenerales 
aplicadas  particularmente  sobre  las  estremi- 
dades  y  con  duclias  sedativas  sobre  la  cabeza. 
Esta  iuclia  local,  que  tiene  una  inmensa  im- 
portancia en  el  éxito  del  tratamiento,  debe 
ser  en.  forma  de  abanico  j  aplicada  con  la 
ducta  móvil,  de  tal  modo  que,  formando  una 
bóvada  alrededor  de  la  cabeza  del  paciente, 
el  agua  no  choque  sino  contra  la  muralla. 
La  duración  de  estas  aplicaciones  debe  con- 
formarse con  las  reglas  jenerales  que  conoce- 
mos sobre  las  aplicaciones  del  agua  fria  al 
esterior. 

Por  último,  siendo  el  estreñimiento  de 
vientre  una  complicación  constante  de  la 
enajenación  mental,  no  debe  olvidarse  nunca 
las  aplicaciones  cuotidianas  de  la  ducha  as- 
cendente rectal  durante  todo  el  tiempo  que 
dure  el  tratamiento. 

Enfermedades  de  la  médula  espinal. 
— Lo  que  he  dicho  sobre  las  conj  ostiones 
crónicas  del  cerebro  es  aplicable  en  gran 
parte  a  las  conjestion  es  de  la  médula  espinal. 
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Cualquiera  que  sea  la  naturaleza  de  estas 
conjestiones,  anémicas,  sifilíticas,  reumáticas 
o  gotosas,  los  resultados  se  traducen  siempre 
por  perturbaciones  mas  o  menos  grandes  de 
la  locomoción,  como  la  paraplejia  mas  o  me- 
nos completa,  la  parálisis  del  intestino,  de  la 
vejiga.,  etc. 

La  hidroterapia  en  estos  casos  tiene  rna 
acción  enérjica  e  incontestable;  pero  es  nece- 
sario que  el  tratamiento  sea  continuado  con 
perseverancia  durante  mucho  tiempo  y  que 
los  aj entes  de  la  medicación  revulsiva  y  esti- 
mulante sean  elejidos  entre  los  mas  enérjicos. 

La  observación  siguiente  prueba  la  eficacia 
de  la  medicación  hidroterápica  en  la  curación 
de  esta  clase  de  parálisis: 

N.  N...  joven  de  27  años,  temperamento 
nervioso  exaj  erado,  organización  física  ende- 
ble, mal  desarrollado,  ha  empezado  a  sufrir 
desde  la  edad  de  18  años  de  poluciones  diur- 
nas y  nocturnas  como  resultado  de  un  hábito 
secreto  que  le  dominó  hasta  después  de  los 
23  años. 

Durante  todo  ese  período  de  tiempo  espe- 
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rimentó  primero  dolores  contusivos  y  fugaces 
a  lo  largo  del  espinazo,  debilidad  muscular  y 
fatiga  a  los  miembros  inferiores;  poco  después 
un  hormigueo  persistente  en  las  espaldas,  los 
brazos,  los  lomos  y  los  muslos,  y  por  fin,  ver- 
daderas crisis  de  dolor,  de  marcha,  ya  remi- 
tente, ya  intermitente,  acompañadas  de  vó- 
mitos y  cólicos  pertinaces. 

Los  amargos,  la  quinina,  el  fierro,  etc., 
administrados  durante  largo  tiempo  fueron 
enteramente  inútiles.  Mientras  tanto,  a  las 
sensaciones  dolorosas  de  los  miembros  habia 
sucedido  una  pérdida  de  la  sensibilidad  tan 
marcada,  que  el  enfermo  no  tenia  conciencia 
de  la  resistencia  del  suelo,  y  por  consiguien- 
te la  marcha  era  mui  difícil,  agregándose  a 
ello  la  impotencia  muscular,  que  en  poco 
tiempo  le  hizo  perder  casi  del  todo  el  uso  de 
sus  piernas. 

finalmente,  después  de  7  años  de  enfer- 
medad, cuando  el  paciente  habia  apurado 
todos  los  recursos,  se  le  ofrece  la  hidrotera- 
pia y  él  se  entrega  sin  vacilar  a  esta  última 
esperanza. 
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Los  accesos  de  dolor,  como  los  graves  des- 
arreglos dij  estivos,  no  eran  ya,  sin  embargo, 
lo  que  al  principio;  aquellos  se  presentaban 
de  tarde  en  tarde,  y  los  últimos  estaban  re- 
ducidos a  diarreas  poco  persistentes  y  a  una 
dispepsia  atónica  consiguiente  al  estado  de 
debilidad  jeneral. 

Pero  la  parálisis  de  los  miembros  inferio- 
res liabia  hecho,  aunque  incompletos,  nota- 
bles progresos,  y  era  el  objeto  de  la  preocu- 
pación constante  del  enfermo. 

No  necesito  añadir  que  se  habia  recurrida 
en  balde  a  las  preparaciones  de  estrignina  y 
al  nitrato  de  plata  al  interior  por  médicos 
que  hablan  tomado  equivocadamente  la  en- 
fermedad como  un  caso  de  ]_jarálisis  ajitante. 

Se  dio  principio  inmediatamente  al  trata- 
miento hidroterápico  formulado  del  modo 
siguiente: — Dos  veces  por  dia  nna  ducha 
jeneral  reconstituyente  de  nn  minuto  de 
duración,  duchas  vertebrales  de  chorro,  y 
duchas  revulsivas  enérjicas  sobre  los  miem- 
bros inferiores. 

Al  ñn  de  dos  meses  de  este  tratamiento. 
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y  sin  intervención  de  otro  remedio  que  el 
bromuro  de  potasa,  cuja  acción  es  sinérjica 
con  la  del  frió  como  anti-conj estivo,  el  enfer- 
mo gozaba  de  un  estado  perfecto  de  las  fun- 
ciones de  la  dijestion  y  de  la  circulación,  y 
habia  recobrado  la  integridad  de  los  movi- 
mientos de  las  piernas.  Esta  mejoría  no  se 
ba  desmentido  después  un  solo  instante. 

Enfermedades  del  estómago  y  de  los 
INTESTINOS. — No  bai  enfermedades  mas  fre- 
cuentes y  mas  variadas  que  las  de  los  órga- 
nos dij estivos.  Ellas  pueden  provenir  por 
causas  directas,  es  decir,  de  la  sangre  o  de 
los  nervios,  o  por  cau.sas  lejanas,  como  son 
las  perturbaciones  funcionales  o  lesiones  de 
otros  órganos.  Tanto  en  unas  como  en  otras, 
la  hidroterapia  obra  de  una  manera  especial 
y  segura,  no  solo  porque  posee  una  acción 
tónica  y  reconstituyente  sobre  el  conjunto 
de  la  constitución  cuando  ésta  se  baila  debi- 
litada, sino  también  porque  por  su  acción 
revulsiva  y  desconj  estiva,  cura  rápidamente 
las  conj  ostiones  de  estos  órganos. 

Las  duchas  de  lluvia  y  de  círculo,  las  du- 
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€lias  locales  de  abanico  y  de  lluvia^  las  suda- 
ciones en  la  estufa  seca,  sobre  todo  en  las 
afecciones  intestinales  acompañadas  de  dia- 
rrea crónica,  un  réjimen  apropiado,  tales  son 
los  principales  aj  entes  curativos  de  estas  en- 
fermedades. 

Para  demostrar  que  la  hidroterapia  es  una 
medicación  beroica  en  los  casos  de  diarrea  y 
de  disenterias  crónicas,  bastará  la  observa- 
ción siguiente  recojida  en  mi  establecimiento 
por  el  doctor  Martínez;  es  un  liecbo  de  los 
mas  curiosos  que  se  puede  presentar. 

Santiago,  febrei'o  ^  de  1871, 
Apreciado  doctor: 

¿Podria  usted  dar  cabida  en  alguna  parte 
de  su  libro  a  la  siguiente  notable  observación 
recojida  en  su  establecimiento? 

Tómese  la  molestia  de  leerla  y  quizá  se 
resolverá  a  darla  como  un  ejemplo  más  de  la 
maravillosa  eficacia  de  la  hidroterapia  cien- 
tífica en  afecciones  crónicas  rebeldes  y  al 
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parecer  incurables.  El  caso  no  le  es  descono- 
cido, por  otra  parte. 
Su  afectísimo  amigo, 

J.  E.  Martínez. 


Diarrea  crónica  ele  mas  de  seis  años  de 
duración.  —  Ineficacia  de  todas  las  medi- 
caciones anteriores.  —  Curación  por  la  hi- 
droterapia. 

A  fines  de  noviembre  fui  llamado  por  pri- 
mera vez  a  ver  el  enfermo  objeto  de  esta 
observación.  Desconfiando  desde  el  primer 
momento  que  de  un  organismo  ya  tan  dete- 
riorado como  el  suyo  pudieran  sacarse  algu- 
nos recursos  de  resistencia  y  de  vida,  resolví^ 
no  obstante,  tentar  un  último  esfuerzo  en 
favor  de  ese  desgraciado  enfermo. 

Este  individuo,  de  35  años  de  edad,  habia 
gozado  hasta  los  25  de  una  salud  a  toda 
prueba.  A  principios  de  1865  se  avecindó 
en  uno  de  los  pueblos  del  Sur,  cambiando 
desde  entonces  completamente  su  réjimen  j 
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sus  hábitos  de  vida.  Escesos  de  todo  j enero, 
abuso  de  bebidas  alcohólicas,  aUmentacion 
irregular  y  de  mala  calidad,  frecuentes  tras- 
nochadas, etc.,  etc.,  fueron  otras  tantas  cau- 
sas de  una  inflamación  aguda  del  hígado  que 
postró  al  enfermo  en  cama  durante  unos  dos 
meses. 

Restablecido  de  ese  mal,  le  quedó,  sin 
embargo,  una  estremada  susceptibilidad  del 
tubo  dij  estivo  a  las  influencias  del  frió  y  la 
humedad,  traducida  por  una  diarrea  persis- 
tente, que  no  cedia  sino  con  mucha  dificultad 
a  la  dieta  y  a  algunos  remedios  caseros. 

Este  estado  de  cosas  duró  por  mas  de  tres 
años:  entre  tanto,  el  enfermo  habia  perdido 
el  apetito  y  sufria  todos  los  síntomas  de  una 
dispepsia  flatulenta;  la  flacura  hacia  progre- 
sos a  tal  punto,  que,  dice  el  enfermo,  no  era 
mas  que  un  esqueleto.  Habia  dolores  de  es- 
tómago y  cólicos  después  de  las  comidas 
seguidos  de  diarreas,  debilidad  y  abatimien- 
to profundos  y  accesos  febriles  nTegulares 
por  las  tardes. 

Aconsejado  por  un  facultativo,  se  sometió 
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a  la  dieta  láctea,  que  no  fué  tolerada,  y  tomó 
algunas  preparaciones  opiaseas  que  le  dieron 
alivio.  En  seguida  fué  puesto  al  uso  de  la 
carne  cruda,  del  bismuto,  del  electuario  de 
diascordio,  de  simarruba,  etc.,  j  algunas 
lavativas  es trinj entes  y  cateréticas,  medios 
con  los  cuales  no  consiguió  mas  que  una  me- 
joría pasajera,  disminuyéndose  la  frecuencia 
y  liquidez  de  las  deposiciones.  En  este  esta- 
do fui  llamado  a  verle. 

La  piel  del  enfermo,  terrosa,  apergamina- 
da, estaba  literalmente  pegada  a  los  huesos^ 
el  sistema  muscular  reducido  a  su  mas  sim- 
ple espresion,  el  vientre  distendido  por  un 
derrame  ascítico.  Placas  aftosas  en  la  mem- 
brana interna  de  los  carrillos  y  de  los  labios. 

El  enfermo  apenas  soportaba  un  poco  de 
caldo  y  de  jelatinas  de  carne  cruda.  Diez  o 
quince  deposiciones  diarias,  a  veces  mucosas, 
otras  veces  de  aspecto  gris  o  cretáceo. 

Ni  el  corazón  ni  los  pulmones  estaban 
orgánicamente  afectados- — lijero  aumento  de 
volumen  del  Hígado. 

Antes  de  llevarlo   al   establecimiento  le 
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hice  practicar  fricciones  jenerales  escitantes 
con  el  paño  mojado  j  aplicar  sobre  el  abdo- 
men compresas  frias  permanentes.  Al  mismo 
tiempo  lavativas  de  nitrato  de  plata  y  al  in- 
terior una  mezcla  a  partes  iguales  de  jarabes 
de  diacodion,  de  ratania  y  de  quina. 

Al  fin  de  una  semana,  el  enfermo  recibe 
una  ducha  jeneral  de  abanico,  de  4  a  5  se- 
gundos de  duración,  aumentándola  gradual- 
mente hasta  30  o  40  segundos. 

20  de  enero.  Notable  mejoría.  El  enfermo 
dijiere  bien  su  ración  de  carne  asada  y  el 
apetito  es  escelente.  Dos  o  cuatro  deposicio- 
nes diarias.  La  ascitis  ha  desaparecido  casi 
por  completo.  Se  le  principia  a  administrar 
duchas  jenerales  de  lluvia  y  abanico  de  un 
minuto  de  duración. 

Febrero  2.  El  enfermo  recibe  con  placer 
sus  duchas  y  ha  sido  colocado  dos  veces  en 
la  estufa  seca.  El  apetito  y  el  sueño  son  es- 
celentes. 

Febrero  20.  El  aspecto  del  individuo  es 
el  de  una  persona  de  la  mejor  salud.  La  con- 
gestión del  hígado  no  existe  ya.  El  peso  del 
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cuerpo  ha  aumentado  cerca  de  cinco  kilogra- 
mos. No  puede  pedírsele  más  a  una  medica- 
ción, que  ha  vuelto,  puede  decirse,  a  la  vida 
a  un  organismo  casi  vencido,  agonizante. 


SEGUNDO  GHUPO. 

Enfermedades  del  sistema  nervioso. 

Todo  el  mundo  conoce  la  eficacia  de  la 
hidroterapia  en  la  mayor  parte  de  las  afec- 
ciones del  sistema  nervioso.  Para  manifestar 
su  poder  me  bastará  hacer  una  sucinta  enu- 
meración de  los  casos  en  que  se  aplica  mas 
jeneralmente.  Las  parálisis  parciales,  las  pér- 
didas seminales  involuntarias,  la  impotencia, 
las  neuraljias,  los  reumatismos  musculares, 
el  esterismo  y  la  corea  o  baile  de  san  Vito, 
son  las  afecciones  en  que  la  hidroterapia  es 
mas  aplicable  y  cuya  poder  es  sin  rival. 

Parálisis  parciales. — La  hidroterapia 
interviene  poderosamente  en  la  curación  de 
casi  todas  las  paráhsis  llamadas  esenciales. 
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es  decir,  que  resultan  de  simples  perturba- 
ciones nerviosas. 

De  los  innumerables  casos  de  este  jénero 
que  be  visto  mejorarse  en  pocos  dias  a  bene- 
ficio del  tratamiento  bidroterápico,  voi  a 
escojer  uno  que  otro,  capaces  de  dar  una  idea 
de  la  pronta  y  singular  eficacia  de  las  ducbas 
frias  j  de  los  sudores  en  las  parálisis  parcia- 
les. Me  creo  tanto  mas  obligado  a  bacerlo, 
cuanto  que  los  becbos  prácticos  relativos  a 
ciertos  casos  de  esta  clase,  las  parálisis  del 
nervio  facial,  por  ejemplo,  curadas  en  mi  es- 
tablecimiento, son  mui  raros  en  la  bistoria 
del  arte,  a  tal  punto  que  no  se  rejistra  uno 
solo  en  la  obra  clínica  del  Dr.  Fleury. 


Observación  de  un  caso  de  parálisis  del  ner- 
vio facicd,   curado  ]Jor  la  hidroterapia. 

El  señor  F.  Alcerreca,  natural  de  Bolivia, 
40  años  de  edad,  buena  salud  anterior,  con- 
trajo, a  consecuencia  de  una  esposicion  al 
írio  y  casi  instantáneamente,   una  parálisis 
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de  la  cara,  espresada  claramente  por  la  caída 
del  párpado  inferior  del  lado  derecho,  que 
dejaba  que  las  lágrimas  corrieran  a  lo  largo 
de  la  mejilla,  desviación  de  la  boca  hacia  el 
lado  opuesto  y  dificultad  de  articular  los  so- 
nidos labiales.  La  lengua  estaba  desviada  al 
lado  sano  y  la  saliva  babeaba  continuamente 
por  sobre  el  labio  inferior.  Las  dos  mitades 
de  la  cara  presentaban  esa  chocante  desar- 
monia  que  hace  diagnosticar  inmediatamen- 
te una  parálisis  del  nervio  facial.  Este  estado 
persistía  desde  hacia  tres  meses. 

Dos  duchas  diarias  y  sudores  cada  dos 
dias,  bastaron  para  hacer  desaparecer  todas 
las  alteraciones  de  la  cara  en  el  término  de 
tres  semanas,  sin  ayuda  de  ninguno  de  esos 
tópicos  desagradables  que  se  acostumbra  em- 
plear en  tales  casos  con  ventajas  dudosas  y 
casi  siempre  tardías. 


Otra  observación  del  mismo  j enero. 

Francisco  Miranda,  49  años,  constitución 
robusta,   temperamento  sanguíneo,  contrae 
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en  octubre  de  1868  una  parálisis  completa 
de  la  mitad  izquierda  de  la  cara,  precedida 
de  lijeros  vértigos  j  dolores  frontales,  pero 
con  entera  conservación  ele  la  intelijencia. 

La  desviación  de  las  facciones  hacia  el  lado 
sano  era  de  las  mas  marcadas;  el  enfermo 
tenia  que  sujetarse  con  la  mano  el  carrillo  y 
la  comisura  labial  del  lado  paralizado  para 
favorecer  la  espulsion  de  la  saliva;  la  lengua 
estaba  fuertemente  inclinada  hacia  la  comi- 
sura derecha  y  casi  completamente  inmóvil; 
el  aire  inflaba  la  mejilla  izquierda  como  un 
velo  inerte;  el  ¡oárpado  superior  izquierdo 
caia  y  ocultaba  la  mayor  parte  de  la  cór- 
nea. 

La  insensibilidad  de  estas  partes  era  com- 
pleta. Por  lo  demás,  entorpecimiento,  pero 
no  parálisis  de  la  pierna  y  del  brazo  del 
mismo  modo.  — Constipación  tenaz. 

A  los  pocos  dias  después  del  accidente,  el 
enfermo  se  trasladaba  al  establecimiento, 
donde  después  de  diez  dias  de  duchas,  con 
una  sudación  dia  por  medio,  recobró  com- 
pletamente la  movilidad  de  los  músculos  de 
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la  cara,  y  con  ella  la  armonia  y  regularidad 
de  las  facciones. 

Hoi  dia,  a  los  dos  años  del  accidente,  que 
no  lia  vuelto  repetirse,  se  necesita  llamar  la 
atención  para  reconocer  que  aun  queda  una 
lijera  caida  del  párpado  superior  y  cierta 
desviación  de  la  boca,  comparable  a  la  de 
los  fumadores  consuetudinarios  en  pipa. 


Observación  de  un  caso  de  parálisis  reumá- 
tica del  hombro,  curado  por  la  hidrote- 
rapia. 

L.  M...,  30  años  de  edad,  buena  constitu- 
ción, contrajo,  en  el  invierno  pasado,  una 
parálisis  reumática  del  deltoides,  caracteri- 
zada por  la  imposibilidad  del  movimiento  de 
elevación  del  brazo  izquierdo  y  la  depresión 
del  hombro  del  mismo  lado,  fenómenos  que 
duraban  desde  mas  de  cuatro  meses.  Las 
fricciones  estimulantes  y  los  cáusticos  Imbian 
sido  inútiles. 

En  octubre  del  año  pasado  se  somete  al 
tratamiento  bidroterápico,  y  al  fin  de  un  mes 
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se  había  restablecido,  si  no  en  toda  su  inte- 
gridad, al  menos  en  gran  parte,  la  acción 
nerviosa  del  músculo  paralizado. 

En  enero  ya  el  enfermo  podia  hacer  el  uso 
que  queria  de  su  brazo;  los  movimientos  es- 
taban completamente  restablecidos. 

El  tratamiento  le  fué  administrado  según 
la  misma  fórmula  que  en  el  caso  anterior. 


Parálisis  de  la  pierna  derecha  e  incontinen- 
cia de  la  oinna,  mejoradas  por  la  hidrote- 
rapia. 

El  señor  A...,  35  años  de  edad,  fué  lleva- 
do a  mi  establecimiento,  hace  dos  años,  sin 
poder  andar  un  solo  paso.  A  consecuencia  de 
un  balazo  recibido  en  la  r ejión  de  los  ríñones 
y  que  comprometió  una  de  las  vértebras  del 
espinazo,  el  enfermo  tuvo  que  permanecer 
postrado  en  cama  dos  años,  sufriendo  horri- 
bles dolores  en  las  piernas  y  una  dificultad 
tan  grande  de  orinar,  que  solo  podia  conse- 
guirlo por  medio  de  la  sonda. 

Cuando  dejó  la  cama,  notó  que  su  pierna 
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dereclia  estaba  casi  enteramente  paralizada 
j  notablemente  mas  delgada  que  la  otra. 
Esta  atrofia  muscular  fué  progresivamente 
aumentando,  a  tal  grado  que,  siete  años  des- 
pués, cuando  yo  lo  vi,  la  pierna,  desde  el 
muslo,  no  era  mas  que  j)iel  y  huesos. 

Por  otra  parte,  los  dolores  y  las  dificulta- 
des que  el  enfermo  sufria  al  orinar  babian 
desaparecido,  dando  lugar  a  una  incontinen- 
cia continua  de  la  orina. 

La  contusión  de  los  nervios  espinales  ha- 
bla producido  en  este  caso  una  doble  paráli- 
sis parcial,  la  de  la  pierna  y  la  de  la  vejiga 
de  la  orina. 

Escusado  es  decir  que  el  enfermo  habia 
sido  tratado  durante  nueve  años  con  todas 
las  medicaciones  conocidas.  La  electricidad, 
la  estrignina,  el  fierro,  las  cantáridas,  el  fós- 
foro y  hasta  el  rJius  toxicodendron,  hablan 
sido  ensayados  inútilmente  por  los  innume- 
rables médicos  que  el  enfermo  habia  consul- 
tado. 

Un  tratamiento  hidroterápico,  sostenido 
durante  siete  meses,  fué  suficiente  para  cu- 
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rar  al  enfermo  de  la  incontinencia  continua 
de  la  orina  y  hacerlo  andar  sin  necesidad  de 
muletas  ni  bastón.  Cuando  el  enfermo  aban- 
donó el  establecimiento,  su  pierna  medía  de 
5  a  6  centímetros  más  de  grueso. 

Las  duchas  jenerales  reconstituyentes,  dos 
veces  al  dia,  las  duchas  locales,  enérjicamen- 
te  escitantes,  aplicadas  sobre  la  pierna  y  la 
rejion  de  la  vejiga,  y  la  sudación  escitante  en 
la  estufa  seca,  cada  cuatro  dias,  fueron  los 
aj entes  hidroterápicos  que  puse  en  juego 
para  conseguir  tan  prodijiosos  resultados. 

Pérdidas  seminales  involuntarias. — 
Impotencia. — Estas  enfermedades  se  hallan 
inscritas  en  tocios  los  libros  de  hidroterapia, 
antiguos  y  modernos,  entre  las  que  mejor  se 
curan  por  la  hidroterapia. 

Antes  de  hablar  de  los  casos  de  esta  espe- 
cie que  he  tenido  ocasión  de  tratar  y  para 
que  todos  se  penetren  bien  del  modo  de 
administración,  como  de  las  dificultades  del 
tratamiento,  debo  advertir  que  no  a  todos 
los  casos  de  esta  enfermedad  se  aplica  el 
ao'ua  fria  de  una  sola  e  idéntica  manera. 
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causas  y  el  carácter  ele  la  enfermedad. 

Las  causas  son  de  las  mas  variadas.  De- 
jando a  un  lado  cierto  vicio  de  conformación 
(el  fimosis  conjénito),  que  muclias  veces  basta 
por  sí  solo  para  producir  la  enfermedad,  és- 
ta puede  provenir,  hablando  en  jeneral,  unas 
veces  de  la  replesion,  la  escitacion  o  la  infla- 
mación de  los  órganos  jenitales,  y  otras  veces 
de  la  debilidad  o  falta  de  tono  de  estos  mis- 
mos órganos. 

Para  determinar  aliora  acertadamente  el 
carácter  activo  y  pasivo,  por  decirlo  asi,  de 
la  enfermedad,  debe  el  médico  hacer  un  pro  - 
lijo  examen  de  todas  las  circunstancias  que 
la  han  podido  producir,  como  también  inte- 
rrogar detalladamente  al  enfermo  acerca  del 
estado  funcional  de  los  órganos,  del  modo 
como  se  producen  las  poluciones,  si  con  erec- 
ción o  nó,  etc.,  etc. 

Esta  distinción,  a  que  no  se  ha  dado  su- 
ficiente valor,  es  de  una  importancia  capital, 
por  cuanto  de  ella  depende  el  que  las  aplica- 
ciones locales,  destinadas  particularmente  a 

11 
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influir  de  una  manera  directa  sobre  el  es- 
tado de  los  órganos  afectados,  deban  ser 
o  escitantes  en  un  caso,  o  sedativas  en 
otro. 

En  cuanto  a  las  duclias  jenerales,  cuya 
ac3Íon  tónica  hemos  estudiado  en  otro  capí- 
tulo, no  cabe  duda  que  convienen  en  casi 
todos  los  casos  de  este  j  enero.  Nadie  ignora 
que  las  desgraciadas  víctimas  de  esta  enfer- 
medad se  ven  pronto  acometidas  de  graves 
y  profundos  trastornos  de  la  dijestion,  con 
empobrecimiento  de  la  sangre,  y  sobre  todo  de 
una  estremada  susceptibilidad  nerviosa  que 
afecta  las  funciones  intelectuales  y  morales, 
concluyendo  por  trasformar  al  enfermo  en 
un  verdadero  hipocondriaco. 

Pues  bien,  en  este  estado,  que  es  casi 
siempre  rebelde  a  las  tentativas  de  la  medi- 
cación interna,  las  duchas  frias  jenerales  pres- 
tan los  mas  útiles  y  eficaces  servicios. 

La  observación  siguiente,  que,  a  mi  juicio, 
vale  más  que  la  descripción  abstracta  de  la 
enfermedad  que  me  ocupa,  servirá  para  que 
los  lectores  se  formen  una  idea  cabal  de  lo 
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que  puede  esperarse  de  la  hidroterapia  en 
tales  casos. 

Observación  de  'poluciones   antiguas  e  impo- 
tencia curadas  por  la  hidroterapia. 

N.  N.,  joven  de  29  años,  dotado  en  su 
adolescencia  de  una  constitución  robusta,  con- 
trajo a  los  15  años  el  hábito  de  la  masturba- 
ción, pero  sin  entregarse  a  ella  de  una  ma- 
nera desenfrenada;  de  tal  modo  que  no  le  fué 
difícil  conservarse  en  un  estado  mas  o  menos 
satisfactorio  de  salud  hasta  los  23,  época  en 
que  contrajo  matrimonio. 

Bajo  la  influencia  de  los  escesos  venéreos  a 
que  se  entregó  entonces  con  ardor,  se  vio 
pronto  acometido  de  poluciones  nocturnas 
que  se  repetian  casi  semanalmente,  al  paso 
que  se  desarrollaban  con  no  poca  intensidad 
perturbaciones  dij  estivas  y  desarreglos  ner- 
viosos que  decidieron  al  enfermo  a  ponerse 
en  cura. 

Desde  el  año  65  hasta  el  66  estuvo  some- 
tido a  un  tratamiento  tónico,  basado  unifor- 
memente en  las  preparaciones    de  quina,  los 
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ferrujinosos,  junto  con.  algunos  que  otros  me- 
dicamentos dados  en  circunstancias  espe- 
ciales. 

La  situación  del  paciente  no  se  mejoraba, 
con  todo,  de  una  manera  estable,  cuando  por 
consejos  de  un  facultativo  quiso  probar  la 
influencia  de  las  aguas  minerales  de  Colina  j 
de  los  baños  de  mar,  sin  suspender  entre 
tanto  el  uso  de  los  tónicos  que  hasta  enton- 
ces se  le  hablan  administrado. 

El  cambio  de  lugar,  la  estricta  observancia 
del  réjimen,  los  baños,  los  medicamentos,  en 
fin,  fueron  bastante  para  que  el  enfermo  re- 
cobrara en  gran  parte  las  fuerzas  y  la  salud. 

Las  funciones  jenitales  podian  hacerse  de 
nuevo  con  alguna  regularidad,  pero  siempre 
de  una  manera  incompleta  e  instantánea,  y 
dejando  una  sensación  de  cansancio  y  desfa- 
llecimiento muscular  que  se  prolongaba  por 
todo  un  dia. 

Poco  a  poco,  en  el  espacio  de  unos  seis  me- 
ses después  de  esa  mejoría,  de  que  el  enfer- 
mo principiaba  ya  a  felicitarse,  volvieron  a 
aparecer  por  segunda  vez  los  mismos  trastor- 
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nos  funcionales  de  antes.  Escitabilidad  ner- 
viosa exaj erada  y  deseos  vivísimos,  que  era 
incapaz  de  satisfacer  por  la  ausencia  absoluta 
de  erección. 

Al  cabo  de  cierto  tiempo  su  situación  era 
alarmante.  Poluciones  nocturnas  casi  diarias 
y  pérdidas  involuntarias  durante  el  dia,  en 
el  acto  de  la  defecación  o  de  la  emisión  de  la 
orina. 

La  dispepsia,  las  palpitaciones  ligadas  a 
ella,  todos  los  desarreglos  nerviosos  cobraron 
una  intensidad  que  nunca  hablan  tenido.  El 
enfermo,  presa  ya  de  una  verdadera  liipo- 
condria,  se  ecbó  en  brazos  de  cuanto  recurso 
le  ofrecieron,  sometiéndose  a  las  mas  variadas 
medicaciones;  hasta  que,  desilusionado  de  to- 
das ellas,  vino  a  reclamar  los  ausilios  de  la 
hidroterapia. 

Su  estado  de  entonces  era  efectivamente 
lastimoso.  Aun  cuando  la  flacura  no  era  es- 
tremada, el  enfermo  se  quejaba  de  la  casi 
absoluta  falta  de  fuerzas  para  moverse,  de 
dolores  contusivos  a  lo  largo  del  espinazo  y 
sobre  todo  hacia  la  nuca;  de  verdaderos  ca- 
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lambres  de  estómago,  y  en  fin,  de  dolores 
neuráljicos  en  las  espaldas  y  en  el  pechoy 
compañeros  tan  frecuentes  de  la  anemia. 

El  empobrecimiento  de  la  sangre  se  reve- 
laba por  el  tinte  plomizo  de  los  párpados  y 
la  palidez  de  la  cútiz,  las  encias  y  los  labios. 

El  enfermo  afecta  un  aire  distraído  y  casi 
indiferente  aun  en  el  momento  de  ocuparse 
de  la  relación  de  su  enfermedad;  pero  es  fá- 
cil convencerse  que  eso  no  es  sino  la  mani- 
festación de  una  melancolía  hipocondriaca 
profunda.  Las  erecciones  fallaban  por  com- 
pleto. 

He  aquí  el  cuadro  de  una  debilidad  fun- 
cional de  los  órganos  jenitales;  de  las  polu- 
ciones por  atonia.  La  Hidroterapia  es  aqui  la 
medicación  mas  racional,  el  ájente  mas  pode- 
roso no  solo  a  título  de  reconstituyente  sino 
también  de  escitante  especial  de  las  funciones 
debilitadas. 

El  enfermo  se  pone  en  tratamiento  a  prin- 
cipios de  octubre  del  año  70:  ducha  jeneral 
de  lluvia,  combinada  con  la  ducha  móvil  de 
■un  minuto  de  duración,  dos  veces  al  dia.  A 
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los  pocos  dias,   ducha  espinal,  paseando  el 

chorro  unos  cuantos  minutos  a  lo  largo  del 

espinazo  y  sosteniéndolo  en  su  parte  inferior. 

Los  resultados  sobrepujaban  a  las  esperan- 

dias'^des^p^ife?.-  .^^^^  ^^^  ^^^'  ^  1^^  ^^^^^^ 
una  emisión  nocturna.  ~  "-^^amiento,  tuvo 
Con  esto,  comenzaba  a  operarse  una  ver- 
dadera trasformacion  en  su  estado  moral  y 
juntamente  en  las  funciones  dij estivas.  An- 
tes de  terminado  el  mes  de  tratamiento,  el 
enfermo  presentaba  una  apariencia  ya  mui 
distinta  de  lo  que  habia  sido  en  un  principio, 
y  buscaba  con  gusto  la  conversación  y  las 
reuniones  de  que  por  tan  largo  tiempo  se  ha- 
bia mantenido  apartado. 

El  dia  10  de  noviembre,  habiendo  ocu- 
currido  una  polución,  el  enfermo  es  advertido 
de  que  este  accidente  es  hasta  cierto  punto 
natural,  y  antes  de  la  ducha  jeneral,  es  so- 
metido diariamente  al  baño  de  asiento  circu- 
lar, como  medio  revulsivo,  y  a  la  ducha  as- 
cende  para  combatir  la  constipación  o  seque- 
dad de  vientre  que  persistía. 
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A  partir  de  la  misma  fecha,  la  mejoria  de 
las  funciones  dij  estivas,  la  rejeneracion  de  la 
sangre  y  consecuentemente  la  casi  desapari- 
ción de  los  fenómenos  nerviosos,  se  pronun- 
ciaron más  y  más.  ^^^.^niiento  el  enfer- 
-Í2ulÍ?o^  completamente  sus  facultades 
viriles;  era  ya   hombre  radicalmente  curado. 


Debemos  adverLlr  ahora  que  estos  ejemplos 
de  curaciones  tan  rápidas,  en  que  la  hidrote- 
rapia manifiesta  toda  la  enerjia  de  su  poder, 
no  son  los  mas  frecuentes,  pero  ellos  se  rea- 
lizan muchas  veces  y  manifiestan  de  una  ma- 
nera clara  que  no  hai  en  toda  la  medicina 
farmacéutica  un  solo  ájente  que  pueda  com- 
pararse a  la  medicación  hidroterápica,  de  lo 
cual  da  testimonio  la  misma  abundancia  de 
los  medios  que  han  sido  elojiados  en  estos 
casos,  desde  la  infinidad  de  preparaciones  tó- 
nicas, anti-espasmodicas,  etc.,  hasta  el  com- 
presor prostático  y  la  cauterización. 
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Neuráljias.  —  Ya  desde  tiempo  atrás 
eran  de  uso  frecuente  en  el  tratamiento  de 
las  neuráljias,  las  fumigaciones,  los  baños  ru- 
sos y  los  baños  de  vapor,  con  resultados  mas 
o  menos  satisfactorios.  La  hidroterapia  metó- 
dica lia  venido  después  a  satisfacer  por  sus 
procedimientos  las  verdaderas  indicaciones, 
reemplazando  todos  aquellos  medios  empíri- 
cos y  los  racionales,  tomados  a  la  terapéutica, 
farmacéutica  o  hijiénica,  tan  a  menudo  insufi- 
cientes, cuando  nó  completamente  ineficaces 
en  su  acción.  Tanto  en  las  neuráljias  agudas 
y  localizadas,  que  no  resisten  a  3  o  4  sesio- 
nes de  sudor  y  ducha  fria,  aplicadas  a  título 
de  poderoso  ájente  revulsivo,  como  en  las 
mas  antiguas  y  rebeldes,  la  hidroterapia 
triunfa  en  muchísimos  casos,  que  hablan 
llegado  a  ser  la  desesperación  de  los  enfer- 
mos y  el  escollo  de  todos  los  tratamien- 
tos. 

No  pretendemos  dilucidar  aquí  las  impor- 
tantes cuestiones  a  que  da  márjen  la  aplica- 
ción de  la  hidroterapia  a  las  neuráljias.  Baste 
a  nuestro  propósito  dar  como  ejemplo  de  su 
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acción  un  caso  práctico  de  suma  importan- 
cia, que  hará  más  luz  en  este  asunto  que  la 
esposicion  teórica  en  que  pudiéramos  en- 
trar. 

Observación  de  un  caso  de  ciática  crónico, 
curado  ixidiccdmente  por  la  hidroterapia. 

N.  Araya,  de  40  años  de  edad,  tempera- 
mento linfático,  sujeto  desde  su  adolescencia 
a  afecciones  reumáticas  variadas,  se  vio  aco- 
metido por  fin,  en  1865,  de  una  neuráljia 
ciática  de  las  más  severas,  que  le  privó  casi 
inmediatamente  del  uso  de  la  pierna  dere- 
cha. La  trementina  al  interior,  las  sangui- 
juelas y  ventosas  aplicadas  en  el  trayecta 
del  nervio  afectado,  no  le  dieron  el  menor 
alivio,  y  solo  después  de  habérsele  puesta 
tres  vejigatorios  curados  con  morfina,  vinie- 
ron a  desaparecer  los  dolores,  quedando  to- 
davía a  lo  largo  de  la  pierna  una  sensación 
de  peso  y  hormiguero,  mui  incómoda. 

No  pasaron  dos  meses  sin  que  el  dolor 
volviera  a  presentarse,  más  intenso  aun  que 


—  sir- 
ia primera  vez,  bajo  la  influencia  de  la  at- 
mósfera húmeda  y  fria  del  invierno.  Junta- 
mente y  sin  causa  apreciable,  empezaron  a 
desarrollarse  los  síntomas  de  una  neuráljia 
gástrica,  cuyos  accesos  se  sucedian  con  es- 
traordinaria  frecuencia,  perturbando  las  ope- 
raciones dij estivas  y  postrando  poco  a  poco 
al  enfermo,  débil  y  linfático  de  suyo,  en  un 
estado  de  languidez  y  debilidad  constitucio- 
nal que  amenazaba  hacerse  grave. 

El  yoduro  de  potasio,  que  el  enfermo  to- 
maba desde  fines  del  ataque  anterior,  a  dosis 
de  2  gramos  diarios,  fué  inmediatamente 
suspendido,  a  causa  de  la  intolerancia  del 
del  estómago  y  reemplazado  por  varias  pre- 
paraciones anodinas  y  calmantes,  que  desgra- 
ciadamente fueron  tan  inútiles  para  combatir 
el  dolor  de  estómago,  como  los  cáusticos  con 
morfina  para  curar  los  dolores  ciáticos  que 
la  primera  vez  hablan  cedido  tan  bien  al  uso 
del  mismo  medio.  Después  de  un  año  de 
continuas  repeticiones  del  mal  y  de  la  agra- 
vación progresiva  del  dolor  de  estómago  y 
del  estado  constitucional,  el  enfermo  va  a 
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los  baños  de  la  cordillera  de  Chillan,  donde 
lo  pasa  relativamente  mejor,  y  vuelve  con  la 
esperanza  de  consolidar  sn  mejoría  en  San- 
tiago, lo  que  estuvo  lejos  de  suceder.  A  los 
tres  meses,  nueva  aparición  de  los  dolores 
ciáticos  y  gastráljicos;  las  fuerzas  empiezan 
a  decaer  sensiblemente,  y  en  poco  tiempo 
el  estado  del  enfermo  era  tan  malo  como 
antes,  si  no  peor. 

Ineficacia  de  todos  los  recursos  de  que 
echó  mano.  Segundo  laje  a  Chillan — mejo- 
ría insignificante. 

El  facultativo  que  le  asistia,  de  quien  he 
obtenido  las  reseñas  anteriores,  le  aconseja 
el  tratamiento  hidroterápico. 

Marzo  de  1868.  Se  le  prescriben  friccio- 
nes con  un  paño  mojado  y  abluciones  j ene- 
rales  rápidas,  a  que  el  enfermo  se  somete  con 
disgusto,  porque  le  ocasionan  una  sensación 
de  frió  mui  desagradable,  a  causa  de  la  débil 
reacción  de  que  son  seguidas.  Al  fin  de  una 
semana,  ducha  jeneral  de  chorro  y  de  lluvia 
— reacción  suficiente.  El  enfermo  comienza 
a  sentir  un  apetito  regular,  que  le  permite 
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tomar  sin  repugnancia  algunos  alimentos 
sustanciosos.  Los  dolores  no  son,  ni  con  mu- 
cho, comparables  a  los  que  antes  tenia.  La 
estetiquez  habia  cedido.  El  ánimo  tranquilo, 
el  sueño  satisfactorio. 

Abril  5.  Sudación  en  la  estufa  seca,  repe- 
tida cada  cuatro  dias  y  seguida  de  ducba 
jeneral.  La  mejoría  progresa.  El  enfermo 
esperimenta  apenas,  y  de  vez  en  cuando, 
hormigueos  a  lo  largo  de  la  pierna;  la  sen- 
sación de  entorpecimiento  muscular  ha  des- 
aparecido, el  ejercicio  a  pié  y  a  caballo  no  le 
trae  la  menor  molestia.  En  fin,  comienza 
a  engordar  visiblemente,  lo  que  prueba  el 
escelente  estado  de  los  órganos  y  funciones 
dij  estivas. 

Mayo  10.  Mejoría  completa.  El  enfermo 
-continúa  duchándose  hasta  julio,  sin  tener  en 
todo  ese  tiempo  el  menor  atraso  en  su  salud. 

Reumatismo  muscular. —  Esta  enferme- 
dad, cuyas  relaciones  de  parentesco  con  la 
anterior  hoi  nadie  desconoce,  se  cura  no  me- 
nos bien  que  aquella  a  beneficio  de  las  prác- 
ticas hidroterápicas. 
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En  la  forma  asfuda  de  los  dolores  muscu- 
lares  conocidos  bajo  los  nombres  de  gravedo, 
tortícolis,  lumbago,  etc.,  según  sea  su  sitio, 
la  nuca,  el  cuello  o  el  dorso,  los  sudores  y 
las  duchas  frias  permiten  obtener  curacio- 
nes rapidísimas,  como  se  ve  diariamente  en 
el  establecimiento. 

No  son  menos  seguros  y  constantes  los 
resultados  del  tratamiento  en  los  casos  en 
que  la  enfermedad  afecta  la  marcha  crónica, 
ya  se  fije  en  una  de  las  masas  musculares 
del  occipucio,  del  cuello,  de  la  espalda,  etc., 
etc.,  ya  se  presente  con  un  carácter  de  mo- 
vilidad e  intermitencia,  hoi  en  un  punto, 
mañana  en  otro  o  en  varios  a  un  tiempo. 

Es  en  estas  enfermedades  en  las  que  la 
hidropatía  de  Priessnitz  obtenía  sus  mas  nu- 
merosos triunfos,  y  de  consiguiente,  los  pro- 
cedimientos científicos  de  la  hidroterapia 
moderna  han  de  proporcionarlos  con  mucha 
mayor  razón.  Nos  contentaremos  con  poner 
a  continuación  algunos  de  los  mas  notables 
casos  de  esta  especie  que  se  han  presentado 
en  nuestra  práctica. 
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Observación  de  un  caso  ele  Torticolis  cróni- 
co, rebelde  a  los  medios  ordinarios  de 
curación.  Sana  en  cinco  semanas  en  el  es- 
tablecimiento. 

P.  Martínez,  39  años  de  edad,  contrae  a 
consecuencia  de  una  esposicion  al  frió,  una 
afección  reumática  del  músculo  esterno  mas- 
toideo,  caracterizada  por  dolores  vivísimos 
que  le  obligaban  a  tener  la  cabeza  constan- 
temente inclinada  bácia  el  bombro  del  lado 
enfermo,  y  que  ofrecían  exacerbaciones  agu- 
das de  las  mas  intensas.  Los  medios  antiflo- 
jístlcos  le  dan  alguna  mejoría,  pero  no  de 
gran  consideración. 

Pasado  el  primer  período  agudo,  la  enfer- 
medad reviste  el  carácter  crónico:  los  dolores 
se  bacen  gravativos,  la  inclinación  forzada 
de  la  cabeza  bácia  el  lado  enfermo  persiste, 
y  los  menores  cambios  atmosféricos  ocasio- 
nan una  agravación  considerable  de  las  sen- 
saciones dolorosas. 

El  invierno  de  1868   exaspera  todos  los 
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síntomas,  y  de  nuevo  la  enfermedad  se  pre- 
senta con  agudísimos  dolores,  que  retienen 
al  enfermo  en  su  cama  durante  más  de  un 
mes.  Ineficacia  de  todas  las  aplicaciones  cal- 
mantes, de  los  cáusticos,  etc. 

Agosto  de  1868.  El  enfermo  se  somete  a 
la  hidroterapia.  Las  primeras  duchas,  cortas 
y  seguidas  de  enérjicas  fricciones  con  el  paño 
seco,  le  dan  notable  alivio.  Asociadas  luego 
después  a  la  sudación  en  la  estufa  seca,  dos 
veces  por  semana,  vuelven  a  la  piel  toda  su 
permeabilidad  e  integridad  funcional  y  ha- 
cen desaparecer  casi  del  todo  el  dolor,  faci- 
litando en  gran  manera  los  movimientos  de 
la  parte  afectada.  Al  cabo  de  40  dias,  la  cu- 
ración era  completa  y  definitiva. 


Los  casos  de  esta  es]3ecie  se  han  presen- 
tado en  gran  número  a  nuestra  observación, 
pudiendo  el  anterior  servir  como  tipo  de 
todos  ellos.  Nunca  he  tardado  mas  de  dos 
meses  y  a  menudo  han  sido  suficientes  unas 
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cuantas  semanas  para  obtener  la  curación  de 
los  reumatismos  musculares  crónicos.  En  ca- 
sos muL  raros,  las  primeras  aplicaciones  frias 
son  seguidas  de  una  agravación  momentá- 
nea de  las  crisis  dolorosas,  que  apenas  al- 
canzan a  inquietar  a  los  enfermos  cuando 
ja  le  suceden  la  mejoría  y  completa  desapa- 
rición de  los  mismos  fenómenos,  como  puede 
verse  en  la  observación  siguiente: 

Lumbago  curado  por  la  hidroterapia. 

N.  N.,  de  oficio  segador,  sufre  desde  más 
de  dos  años  de  dolores  lumbares  que  le  im- 
piden todo  movimiento  y  que  han  resistido 
a  todas  las  aplicaciones  calmantes  o  revulsi- 
vas de  que  se  ha  echado  mano. 

En  diciembre  del  año  pasado  viene  al  es- 
tablecimiento. Después  de  las  dos  primeras 
duchas,  el  enfermo  se  siente  más  dolorido 
que  antes  y  no  quiere  continuar  su  trata- 
miento. Pero  a  los  dos  dias  vuelve  a  po- 
nerse bajo  la  acción  de  la  ducha,  que  es 
precedida  en  la  tarde  de  una  sudación  en 
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la  estufa  seca.  Notable  mejoría:  tres  sema- 
nas de  tratamiento,  con  sudores  cada  cuatro 
dias,  fueron  suficientes  para  hacer  desapare- 
cer el  lumbago  y  permitir  al  enfermo  todo 
j enero  de  ejercicios. 


Mal  histérico.  Corea  o  baile  de  San 
YiTO.- — ^Todo  el  mundo  conoce  las  tristes 
condiciones  de  salud  de  las  personas  que  su- 
fren estas  afecciones.  Sujetas  siempre  a  los 
ataques  convulsivos  mas  terribles,  su  orga- 
nismo se  halla  dominado  y  reducido  por  ellos 
a  un  estado  de  debilidad  lamentable. 

Los  aj  entes  que  emplea  la  medicación  or- 
dinaria en  el  tratamiento  de  estas  afecciones, 
por  activos  que  sean,  se  ven  fallar  las  mas 
veces  cuando  la  enfermedad  se  ha  hecho,  en 
cierto  modo  constitucional.  La  única  espe- 
ranza, el  supremo  recurso  en  tales  casos  es 
la  hidroterapia,  que  no  falla  jamas,  que  triun- 
fa aun  en  los  mas  desesperados. 

Para  obtener  estas  maravillosas  curacio- 
nes,  el  agua  fria  exije  solamente  estas  dos 
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condiciones:  la  buena  dirección  del  trata- 
miento; la  resignación  y  perseverancia  del 
paciente. 

Para  desembarazarse  de  enfermedades  tan 
terribles  y  que  amenazan  durar  talvez  toda 
la  vida,  es  necesario  sostener  largo  tiempo  el 
tratamiento.  No  se  crea  por  esto,  sin  embar- 
go, que  la  curación  se  hace  siempre  esperar 
tanto  en  todos  estos  casos,  pues  hai  muchos, 
sobre  todo  entre  los  de  corea,  en  que  puede 
obtenerse,  con  solo  tres  semanas  de  trata- 
miento, a  pesar  de  las  malas  condiciones  de 
constitución  de  la  enferma,  como  puede  ver- 
se en  la  observación  siguiente,  recojida  re- 
cientemente en  la  práctica  de  mi  estableci- 
miento. 


Observación  de  un  caso  de  baile  de  San  Vito 
o  corea  complicada,  curado  en  tres  sema- 
nas por  la  hidroterapia. 

Margarita  A...,  13  años  de  edad,  tempera- 
mento linfático  mui  marcado,  habia  sufrido, 
desde  la  época  de  la  segunda  dentición,  las 
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afecciones  nerviosas  mas  graves:  jaqueca,  do- 
lores de  estómago,  tos  convulsiva,  nenraljias 
de  la  cara  y  otros  accidentes  que  empobre- 
cieron profundamente  su  sangre. 

En  tales  condiciones,  la  niñita  se  enfermó, 
a  principios  del  año  pasado,  de  una  alfombri- 
lla maligna  j  complicada  con  diarrea,  sobre- 
viniéndole, durante  la  convalecencia  de  estas 
enfermedades,  una  corea  violenta  que  resis- 
tió por  más  de  ocho  meses  a  los  medicamen- 
tos mas  activos,  a  los  tratamientos  meior 
combinados. 

Desesperando  ya  de  la  curación  de  una 
enfermedad  tan  rebelde,  el  papá  de  la  enfer- 
naita  fué  a  consultarme  si  la  hidroterapia  se- 
ria capaz  en  este  caso  de  operar  un  mila- 
gro. 

El  estado  en  que  encontré  a  la  niñita  fué 
el  siguiente: 

Empobrecimiento  profundo  de  la  sangre; 
palpitaciones  y  ruidos  cloróticos  en  el  cora- 
ron; convulsiones  co7^aicas  casi  permanentes 
de  las  piernas,  los  brazos  y  la  mandíbula; 
sueño  difícil  e  interrumpido   por  accesos  de 
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tos  algo   convulsivos,  y  absoluta  imposibili- 
dad para  andar  un  solo  paso. 

Llevada  a  mi  establecimiento,  la  enferma 
fué  sometida  a  los  sudores  de  estufa  seca,  to- 
das las  mañanas,  seguidos  de  duchas  frias 
jenerales,  de  lluvia  al  principio,  y  de  círculo 
después,  graduadas  con  el  mayor  cuidado.  Sin 
otra  medicación,  la  corea  desapareció  com- 
pletamente en  tres  semanas  de  tratamiento. 

Dos  meses  más  de  duchas  reconstituyen- 
tes, buen  réjimen,  ejercicios  jimnásticos  y 
pildoras  de  Lactato  de  fierro,  bastaron  para 
correjir  también  los  otros  accidentes  de  la 
anemia. 

Epilepsia. — Esta  terrible  neurosis,  rebel- 
de casi  siempre  a  las  más  variadas  medicacio- 
nes, puede  ser  sintomática  de  lesiones  cere- 
brales graves,  y  entonces  la  hidroterapia 
desempeña  el  modesto  papel  de  medicación 
paliativa,  disminuyendo  la  frecuencia  e  in- 
tensidad de  los  accesos;  o  bien  puede  des- 
arrollarse, en  los  individuos  débiles  y  ner- 
viosos, bajo  la  influencia  de  los  escesos  alco- 
hólicos o  venéreos,  de  las  emociones  morales 
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u  otilas  causas  mas  o  menos  desconocidas. 
En  este  segnndo  caso,  la  hidroterapia,  regu- 
larizando el  trabajo  funcional  de  los  centros 
nerviosos  por  medio  de  su  acción  directa  so- 
bre la  circulación  capilar,  o  bien  combatiendo 
la  debilidad  constitucional  y  la  escitabilidad 
nerviosa  que  han  dado  oríjen  al  mal  o,  en 
fin,  restableciendo  o  facilitando  en  la  mujer 
las  funciones  mestruales,  en  estos  casos,  de- 
cimos, la  hidroterapia  suele  proporcionar 
esas  asombrosas  curaciones  que  tantos  me- 
dicamentos prometen,  pero  que  ninguno  rea- 
liza. 

Daremos  como  ejemplo  la  siguiente  obser- 
vación: 

F.  M.  Arancibia,  de  12  años  de  edad, 
constitución  débil,  temperamento  nervioso- 
linfático,  sin  antecedentes  hereditarios  que 
lo  predis^^usieran  a  enfermedades  de  esta  cla- 
se, esperimenta  por  primera  vez,  en  octubre 
de  1869,  un  ataque  nervioso  epileptiforme, 
según  la  relación  que  me  ha  sido  hecha  por 
la  familia.  Alarmados  por  esta  ocurrencia  j 
siguiendo  los  consejos  de   un  facultativo,  el 
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niño  fué  mandado  a  Valparaíso  y  puesto  al 
liso  de  algunos  medicamentos  tónicos  y  an- 
tiespásmodicos,  cuya  influencia,  si  alguna 
tuvieron,  fué  harto  limitada  e  inapreciable. 
Después  de  15  o  20  dias  de  calma,  el  ataque 
reapareció  con  más  fuerza  y  duración  que  la 
primera  vez.  De  vuelta  a  Santiago,  el  niño 
fué  confiado  a  mi  asistencia. 

No  encontrando  en  él  ninguna  lesión  orgá- 
nica a  que  atribuir  la  enfermedad,  mi  pronós- 
tico fué  favorable  y  el  éxito  debia  confirmarlo. 

Le  prescribí  el  bromuro  de  potasio,  medi- 
camento que,  por  sus  cualidades  sedativas  de 
la  circulación  y  de  los  nervios,  previene  las 
conj ostiones  que  son  casi  siempre  causa  de- 
terminante del  ataque  epiléptico,  y  cuyo  uso 
prolongado  está,  por  otra  parte,  exento  de 
inconvenientes  de  toda  clase. 

Entre  tanto,  la  afección,  lejos  de  mode- 
rarse, tomaba  más  intensidad,  y  de  3  o  4 
ataques  diarios  que  el  enfermo  tenia  a  su 
llegada  de  Valparaíso,  llegó  a  tener  6,  sin 
contar  los  vértigos  iniciales,  no  seguidos  de 
los  otros  fenómenos. 
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Los  ataques  eran  completos,  por  lo  que 
me  dispensaré  de  describirlos,  y  de  una  du- 
ración de  3  a  4  minutos. 

Bajo  la  influencia  del  bromuro  y  de  una 
buena  hijiene,  el  niño  pudo  entrar  al  colejio, 
a  principios  de  1870,  ya  desembazado  de  su 
enfermedad  y  aparentemente  en  perfecto  es- 
tado de  salud. 

Por  desgracia,  al  poco  tiempo  vuelven  a 
manifestarse  los  ataques,  lo  que  me  hizo 
principiar  un  tratamiento  liidroterápico,  con- 
currentemente con  la  administración  del  bro- 
muro. 

Agosto,  1870.  Duchas  jenerales  bicuoti- 
dianas;  duchas  cefálicas  sedativas  en  abanico, 
y  vertebrales  de  chorro. 

Desde  el  primer  día  los  accesos  desapare- 
cieron; solo  una  vez  se  presentaron  los  fenó- 
menos prodrónicos  sin  ser  seguidos  del  ata- 
que. 

A  los  40  dias  el  niño  gozaba  de  la  inte- 
gridad mas  perfecta  en  sus  funciones  jenera- 
les, sin  que  el  mas  lijero  vértigo,  el  mas  leve 
desvanecimiento  le  trajera  la  idea  de  los  ata- 
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ques  pasados.  En  los  dos  meses  siguientes  el 
tratamiento  fué  mui  irregular.  En  r.^-^-^nhve 

1        p  .    ,     ^^..^.lutí  de   nuevo  el  trata- 

el   eniermo   T    .   .     -"^ 

xiiiento.  A  pi^mcipios  de  enero  esperimentó 
algunos  vértigos  y  pocos  dias  después  tuvo 
un  ataque  como  los  anteriores. 

Vuelve   al  establecimiento,  y  hasta  hoi, 
marzo  25,  no  ha  tenido  ninguna  novedad. 


Es  fácil  ver  que  en  el  caso  anterior  el 
triunfo  de  las  aplicaciones  hidroterápicas 
habria  sido  completo  si  el  tratamiento  no  hu- 
biera tenido  tantas  interrupciones.  La  edad^ 
la  integridad  de  las  funciones  jenerales  y  la 
falta  de  causas  orgánicas  permanentes  a  que 
puede  ligarse  la  afección,  son  circunstancias 
suficientes  para  autorizar  un  pronóstico  favo- 
rable, como  los  resultados  del  tratamiento 
han  venido,  por  otra  parte,  a.  probarlo. 
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TERCER  GRUPO. 

Enfermedades  diatésicas  ly  ^^        -  -     -       ^ 
la  sangre. 

Se  da  el  nombre  de  enfermedades  diaté- 
sicas  a  ciertas  afecciones  que,  impregnando 
la  trama  mas  íntima  de  los  tejidos  de  todo 
el  organismo,  son  siempre  producidas  por 
alteraciones  de  la  sangre,  de  una  naturale- 
za especial  o  trasmitidas  liereditariamente, 
acompañándose  por  lo  jeneral  de  lesiones 
o  perturbaciones  particulares  de  la  nutri- 
ción. 

La  escrófula,  la  sífilis,  el  reumatismo  cró- 
nico y  la  gota,  son  enfermedades  que  perte- 
necen a  este  grupo,  y  contra  las  cuales  la 
hidroterapia,  a  pesar  de  la  gravedad  de  la 
situación,  a  veces  desesperada  en  estos  ca- 
sos, no  retrocede  jamas  en  la  lucha.  Cuando 
ella  puede  obrar  oportunamente;  cuando  la 
diátesis  no  ha  debilitado  todavía  profunda- 
mente el  organismo,  sabe  ejercer  todo  su 
poder,  no  solo  como  medicación  preservativa, 
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sino  como  método  de  transformación  cons- 
titucional. 

En  los  casos  susceptibles  de  curación,  la 
hiproterapia,  como  método  curativo,  es  su- 
perior a  todas  las  medicaciones  conocidas, 
siendo  también,  por  otra  parte,  el  mas  pode- 
roso de  los  paliativos,  cuando  la  enfermedad 
es  desgraciadamente  incurable. 

Las  sudaciones,  las  duchas  frias  jenerales 
y  locales,  no  solo  reaniman  las  fuerzas  de- 
primidas, las  funciones  debilitadas  por  la 
anemia  diatésica,  reconstituyendo  la  sangre 
empobrecida,  si  no  que  también  producen 
la  depuración  de  los  principios  nocivos  que 
obstruyen  y  vician  los  elementos  mas  ínti- 
mos de  la  economía,  estimulando  y  vigori- 
zando todos  los  órganos  eliminadores. 

Escrófula. — Las  enfermedades  escrofu 
losas  no  son  simplemente  individuales;  tras- 
mitidas por  la  herencia,  ellas  afectan  la 
sociedad  entera,  acarreando  el  decaimiento 
de  las  familias  y  la  disminución  de  las  po- 
blaciones.  Ellas  deben  tratarse  de  curar  y 
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estinguir,  no  solo  por  el  ínteres  de  los  en- 
fermos mismos,  sino  por  su  propia  descen- 
dencia. 

El  doble  rol  depurativo  y  reconstituyen- 
te, que  juega  la  hidroterapia  en  esta  clase 
de  enfermedades,  junto  con  su  acción  local 
resolutiva  sobre  las  hinchazones  glandulares, 
huesosas,  articulares,  etc.  justifican  su  efica- 
cia, pudiendo  proclamarse  como  la  medica- 
ción por  escelencia  contra  estas  afecciones. 

Para  proporcionar  a  esta  clase  de  enfer- 
mos probabilidades  mayores,  deben  también 
hacer  parte  del  tratamiento,  el  réjimen,  el 
ejercicio  muscular  y  todos  los  medicamentos 
especiales  que  se  han  reconocido  útiles  hasta 
ahora  en  tales  casos,  como  son  el  iodo,  el 
aceite  de  bacalao,  las  preparaciones  ferruji- 
nosas,  las  aguas  minerales,  etc.,  etc. 

Sífilis.  —  La  hidroterapia  no  tiene  la 
pretensión  de  curar  por  sí  sola  el  mal  vené- 
reo, pero  sí  la  de  ayudar  los  medicamentos 
destinados  a  aquel  objeto,  corrijiendo,  en 
muchas  ocasiones,  los  accidentes  que  estos 
mismos  específicos  suelen  acarrear,  ya  sea 
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por  su  imprudente  administración,  ya  por  su 
uso  continuado  durante  largo  tiempo. 

Cuando  el  mercurio  y  el  yoduro  de  pota- 
sa, que  son  los  remedios  poderosos  contra 
los  accidentes  secundarios  y  terciarios  del 
mal,  sean  impotentes  para  correjir  la  diáte- 
sis acusada  por  nuevas  y  repetidas  manifes- 
taciones; cuando  el  liábito  de  su  empleo 
acaba  por  hacer  que  la  economía  sea  rebelde 
6  indiferente  a  su  acción;  cuando,  en  fin,  las 
fuerzas  del  enfermo  principien  a  decaer  antes 
de  ser  estinguido  completamente  el  mal,  la 
hidroterapia  no  solo  garantizará  entonces  el 
pronto  y  eficaz  efecto  de  los  remedios  desti- 
nados a  combatir  la  sífilis,  favoreciendo  su 
asimilación,  sino  que  también  por  la  acción 
depurativa  de  las  sudaciones  asociadas  a  las 
duchas  frias,  estinguirá  hasta  los  restos  mas 
ocultos  y  profundos  de  la  enfermedad. 

Nos  bastará  citar  en  apoyo  de  estas  con- 
clusiones uno  de  los  casos  mas  notables  reco- 
jidos  en  la  práctica  de  mi  establecimiento. 

P.  T...  23  años  de  edad,  constitución  em- 
pobrecida, temperamento  nervioso  e  irrita- 
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ble,  contrajo  liace  dos  años  una  úlcera  o 
chancro  del  frenillo,  acompañado  de  hincha- 
zón de  los  ganglios  de  ambas  ingles  y  seguido 
poco  después  de  placas  mucosas  de  los  labios, 
de  la  lengua  y  de  la  garganta. 

El  chancro,  según  la  relación  del  enfermo, 
era  del  peor  carácter,  y  tardó  mucho  en  ci- 
catrizarse. En  cuanto  a  los  accidentes  secun- 
darios de  la  boca  y  garganta,  no  desapare- 
cieron sino  al  fin  de  seis  meses.  La  hinchazón 
de  los  ganglios  de  las  ingles  persistió. 

A  principios  del  año  pasado  tuvo  nueva 
aparición  de  las  placas  mucosas  de  la  gar- 
ganta, que  esta  vez  no  ceden  al  tratamiento 
mercurial  y  yodurado,  reproduciéndose  ince- 
santemente después  de  algunos  dias  de  me- 
joría. Las  aplicaciones  del  nitrato  de  plata  y 
de  mercurio,  el  sublimado  y  los  astrinj entes 
fueron  inútiles. 

Seis  meses  después,  en  el  mes  de  agosto, 
el  enfermo  recurrió  a  la  hidroterapia  en 
un  estado  de  enflaquecimiento  considerable. 
Fuera  de  las  placas  de  la  boca  y  garganta, 
se  quejaba  de  dolores  en  los  huesos  y  pre- 
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sentaba  en  los  muslos  y  encima  de  los  dedos 
de  la  mano  derecha  pústulas  de  ectima  sifilí- 
tico, bastante  grandes,  e  hinchazón  de  los 
ganglios  de  la  parte  posterior  del  cuello  j 
de  las  inofles. 

El  enfermo  fué  sometido  al  siguiente  tra- 
tamiento: 

Ducha  jeneral  de  lluvia  y  de  chorro  dos 
■veces  al  dia. 

Sudación  depurativa  en  la  estufa  seca  cada 
cuatro  dias. 

Cinco  centigramos  de  protoyoduro  de 
mercurio  todas  las  noches  y  cincuenta  centi- 
gramos de  yoduro  de  potasa  por  las  mañanas. 
Al  fin  de  15  dias  el  estado  jeneral  era  de 
los  mas  satisfactorios:  con  el  apetito  y  las 
buenas  dijestiones,  el  enfermo  recuperaba 
sus  fuerzas  de  una  manera  rápida,  y  estaba 
mas  contento  y  animado  que  nunca.  Las 
placas  muc Liosas  de  la  boca  y  garganta,  y 
las  pústulas  de  los  muslos  y  de  las  manos 
empezaban  a  cicatrizar.  Los  dolores  articu- 
lares hablan  desaparecido  por  completo. 
Por  fin,  al  cabo  de  tres  meses  de  trata- 
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miento,  sobrellevado  con  constancia  y  hasta 
con  gusto,  el  enfermo  me  daba  las  gracias- 
por  lina  curación  que  habia  creido  en  un 
principio  fuera  de  los  recursos  del  arte. 

Efectivamente,  una  mejoría  como  ésta  no- 
habria  podido  obtenerse  por  solo  los  medios- 
ordinarios  de  curación  sino  en  muclio  tiem- 
po,  y  aun  asi  liabria  sido  j)roblem ática. 

Sin  el  uso  de  las  tizanas  y  jarabes  decora- 
dos con  el  título  de  depurativos,  la  hidrote- 
rapia, ayudada  con  la  prudente  administra- 
ción de  los  remedios  específicos,  lia  bastado 
para  conseguir  en  un  tiempo  relativamente 
corto,  la  desaparición  de  todos  los  accidentes 
sifilíticos  actuales  del  paciente,  y  quizá  una 
curación  definitiva. 

El  enfermo  vuelve  todavía  al  estableci- 
miento durante  dos  meses  consecutivos,  to- 
mando algunos  sudores,  y  no  aparece  en 
todo  ese  tiempo  el  menor  amago  de  las  do- 
lencias y  de  los  otros  accidentes  que  habia 
soportado  por  casi  dos  años. 

Podria  insertar  muchas  otras  observacio- 
nes de  casos  análogos  curadas  en  mi  esta- 
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blecimiento;  varías  de  ellas  complicadas  con 
una  verdadera  anemia,  tanto  por  los  progre- 
sos del  mismo  mal,  como  por  la  intoxicación 
producida  por  el  mercurio,  pero  me  bastará 
con  todo  la  observación  que  dejo  apuntada 
para  no  abultar  demasiado  este  trabajo. 

Gota. — Los  trabajos  más  recientes  de  la 
ciencia  dan  a  conocer  la  gota  como  una  en- 
fermedad ocasionada  por  una  alteración  aci- 
da de  la  sangre. 

Sin  insistir  en  sus  síntomas,  que  por  otra 
parte  todo  el  mando  conoce,  recordaré  sola- 
mente que  esta  enfermedad  se  fija  siempre 
en  las  articulaciones  y  que  mucbas  veces 
tiene  la  propensión  de  afectar  de  una  mane- 
ra rápida  e  imprevista  órganos  principales, 
ocasionando  accidentes  mui  graves. 

Cuando  un  individuo  tiene  la  desgracia 
de  sufrir  este  mal;  cuando  la  gota  ba  to- 
mado derecho  de  domicilio  en  su  organiza- 
ción, los  sufrimientos,  los  ataques,  se  hacen 
periódicamente  interminables,  sucediéndose 
con  mayor  o  menor  intensidad  según  la  fre- 
cuencia de  sus  manifestaciones. 

12 
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Siendo  casi  siempre  hereditaria,  la  gota 
se  determina  las  mas  veces  por  la  inob- 
servancia de  las  reglas  de  liijiene.  Ella  es 
aguda  ordinariamente  en  las  personas  ro- 
l)iistas,  y  atónica  o  subaguda  en  las  dé- 
biles. 

En  el  primer  caso,  no  teniendo  que  inter- 
venir la  hidroterapia,  deben  administrarse  al 
enfermo  las  aguas  de  Yichy,  un  réjimen  se- 
vero, el  ejercicio,  y  algunas  preparaciones  an- 
tigotosas. 

En  el  segundo  caso,  es  decir,  en  la  gota 
atónica  de  los  individuos  linfáticos,  ya  sea  que 
ésta  se  manifieste  en  las  articulaciones,  o  en 
algún  órgano  importante,  la  hidroterapia  es 
el  recurso  más  precioso  y  más  eficaz  de  cuan- 
tos se  conocen. 

Como  medicación  fortificante,  reanima  las 
fuerzas  vitales  y  restablece  el  juego  de  los 
órganos;  como  medicación  depurativa  elimi- 
nadora, arroja  y  estingue  los  principios  no- 
civos de  la  sangre. 

El  tratamiento  hidroterápico  no  escluye 
los  medicamentos  especiales,  el  réjimen,  las 
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aguas  minerales,   ni  las  prescripciones  hijié- 
nicas  apropiadas. 


Observación  de  un  caso   de  gota  crónica,  cu- 
rado por  la  hidroterapia. 

Dolores  A...,  de  Curicó,  54  años  de  edad, 
temperamento  linfático,  ha  sufrido  durante 
muchos  años  ataques  gotosos  más  o  menos 
intensos  en  diferentes  articulaciones,  y  cuya 
cronicidad  puede  calcularse  por  el  engrosa- 
miento  y  deformidad  de  éstas. 

Habiéndose  hecho  los  ataques  mui  fre- 
cuentes y  dolorosos  en  el  último  invierno,  la 
enferma,  después  de  estar  dos  meses  en  San- 
tiago, bajo  la  dirección  de  un  facultativo, 
fué  llevada,  por  consejos  de  éste,  a  los  baños 
de  Colina,  de  donde  tuvieron  que  traerla  po- 
cos dias  después  por  haberle  sobrevenido  una 
diarrea  que  debilitó  a  la  pobre  vieja  hasta 
la  estenuacion. 

Habiéndome  consultado  en  tales  circuns- 
tancias,  prescribí  la  creta,  el  bismuto  y  al- 
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ganos  amargos  y  anodinos,  con  cuyo  trata- 
miento la  enferma  pudo  restablecerse  en 
quince  dias. 

Pero,  apenas  mejorada  de  los  accidentes 
intestinales,  la  enferma  volvió  a  ser  atacada 
de  la  gota  de  una  manera  tan  dolorosa  como 
nunca. 

Felizmente  el  ataque  duró  poco,  de  suer- 
te que  a  los  dos  dias,  pude  someterla  a  las 
primeras  sudaciones  liidroterápicas. 

Quince  dias  después,  la  enferma  algo  res- 
tablecida, comia  con  apetito,  dijeria  bien  y 
andaba  como  dos  o  tres  cuadras  ayudada 
de  una  muleta.  Las  sudaciones  se  liacian  dia 
por  medio,  y  la  ducha  jeneral  y  local  sobre 
las  articulaciones  enfermas  eran  sostenidas 
metódicamente  dos  veces  al  dia. 

A  los  tres  meses  de  este  tratamiento,  la 
enferma  dejaba  el  establecimiento  para  vol- 
ver a  Curicó  completamente  sana.  No  solo 
babian  desaparecido  enteramente  los  ata- 
ques de  gota,  sino  que  las  articulaciones  se 
hablan  adelgazado  también,  perdiendo  en 
gran  parte  su  deformidad. 
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Eeumatismo  articular  crónico. — Aun- 
que algunos  lian  creído  encontrar  muchos 
lazos  de  parentezco  entre  el  reumatismo  ar- 
ticular crónico  y  la  gota,  ellas  son  mui  dis- 
tintas bajo  el  punto  de  vista  de  las  altera- 
ciones de  la  sangre  que  las  orijinan.  Lo  que 
sucede  realmente  en  algunos  casos,  es  que 
estas  dos  enfermedades  suelen  complicarse, 
apareciendo  a  la  vez  en  un  mismo  individuo. 

El  reumatismo,  como  la  gota,  elije  su 
domicilio  habitual  en  las  articulaciones,  pu- 
diendo  retroceder  como  aquella,  sobre  órga- 
nos importantes;  pero  las  lesiones  anatómi- 
cas que  ésta  produce  son  mucho  mas  graves 
y  rebeldes  a  las  medicaciones  ordinarias. 
La  adherencia  de  los  huesos  en  las  arti- 
culaciones, las  contracturas  musculares,  las 
hidropesías  de  los  sacos  serosos,  etc.,  son  las 
consecuencias  mas  comunes  de  esta  terrible 
enfermedad. 

En  el  reumatismo  articular  crónico,  como 
en  la  gota,  la  hidroterapia  sabe  luchar  me- 
jor que  cualquiera  otro  ájente  curativo  con- 
tra los  estragos   del  mal  y  sus  complicacio- 
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nes.  Los  sudores  simples  o  terebentinados, 
las  duclias  frias  jenerales  y  locales  son  los 
aj  entes  principales  del  tratamiento. 

En  las  observaciones  siofuientes  de  bidro- 
pesia  articular  o  bidartrosis  y  de  rijidez 
muscular  crónica,  resaltan  de  una  manera 
práctica  el  poder  y  enerjia  de  la  medicación 
bidroterápica  en  la  curación  de  los  reuma- 
tismos crónicos. 


Observación  de  artiitis  reumática  de  la  ro- 
dilla, tratamiento  liidroterápico,  curación 
en  28  días. 

P.  C...,  de  45  años,  buena  salud  anterior, 
contrae  a  consecuencia  de  una  esposicion  al 
frió,  estando  el  cuerpo  en  sudor,  una  artri- 
tes  aguda  de  la  rodilla  izquierda  que,  trata- 
da por  el  reposo  y  aplicaciones  emolientes  y 
calmantes,  persiste  más  tiempo  que  lo  que 
el  enfermo  se  babia  imajinado. 

Después  de  un  mes  de  sufrimientos,  se  de- 
cide al  fin  a  consultar  un  facultativo  que  le 
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prescribe  aplicaciones  de  tintura  de  yodo 
diarias  sobre  la  articulación  enferma,  que  a 
poco  le  fueron  insoportables. 

En  agosto  del  68,  viene  el  enfermo  al  es- 
tablecimiento. La  rodilla  estaba  mui  hin- 
chada j  deforme,  sus  movimientos  difíciles 
y  dolorosos,  y  en  las  superficies  articulares 
se  percibía  una  sensación  de  frote  y  de  cru- 
jido debido  a  la  presencia  de  un  derrame  se- 
roso y  de  exudaciones  plásticas  en  la  cavidad 
articular. 

Desde  esa  fecha,  el  enfermo  recibe  maña- 
na y  tarde  una  ducha  jeneral,  acompañada 
de  una  ducha  local  enérjica  dirijida  al  punto 
afectado. 

A  los  ocho  dias,  no  necesitaba  ya  apoyar- 
se en  su  bastón  para  entrar  en  la  sala  de 
baños,  y  habia  recobrado  toda  la  amphtud  y 
ibertad  de  los  movimientos  de  la  pierna 
veinte  dias  después.  La  colección  serosa  y 
las  exudaciones  articulares  hablan  desapa- 
recido, pues,  en  solo  veinte  y  ocho  dias  de 
tratamiento. 
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Observación  de  artritis  reumática  de  la  ar- 
cidacion  (tibio  tarsiana)  del  iJÍé. 

M.  E...,  constitución  robusta  y  sana,  bue- 
na salud  liabitual.  No  ha  tenido  enfermeda- 
des venéreas  de  ninguna  clase.  Hace  un  año 
que  con  motivo  de  un  largo  ejercicio  a  pié, 
durante  una  noclie  lluviosa  y  fria,  llega  a 
su  casa  rendido  de  cansancio  y  pasa  casi  sin 
dormir  hasta  la  madrugada  fastidiado  por 
un  dolor  del  empeine  del  pié  que  no  le  de- 
jaba un  momento.  Al  levantarse,  nota  que 
la  coyuntura  estaba  hinchada  y  que  le  era 
imposible  hacer  el  menor  movimiento  con  el 
pié  derecho   sin  provocar  el  más  vivo  dolor. 

Aplicaciones  de  sanguijuelas  y  cataplas 
mas:  el  dolor  persiste  y  la  hinchazón  hace 
progresos.  Un  par  de  vejigatorias  volantes 
apHcadas  a  los  lados  de  la  articulación,  tam- 
poco dan  mejores  resultados:  el  calor,  la  hin- 
chazón y  el  dolor  persisten  como  antes. 

En  este  estado  fui  llamado  a  verle,  pres- 
cribiéndole inmediatamente  la  aplicación  de 
compresas  sedativas,   con  las  cuales,  en  solo 
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tres  días,  logré  moderar  los  fenómenos  agu- 
dos, dejando  al  enfermo  en  situación  de  co- 
menzar su  tratamiento  por  la  duclia. 

Duclias  jenerales  de  lluvia  y  chorro;  duclias 
graduadas  metódicamente  sobre  la  articula- 
ción enferma. 

La  mejoría  fué  desde  el  principio  mani- 
fiesta, y  en  menos  de  veinte  dias  no  liabia  la 
menor  hinchazón,  ni  dolor,  ni  dificultad  en 
los  movimientos— el  enfermo  estaba  entera- 
mente curado. 


Es  indudable  que  la  hidroterapia  goza  de 
las  mas  preciosas  ventajas  sobre  los  infinitos 
medios  que  se  han  preconizado  en  el  trata- 
miento de  la  hidartrosis  simple.  Podria  refe- 
rir muchos  casos  curados  en  mi  estableci- 
miento en  el  espacio  de  veinte,  treinta  o  cua- 
renta dias,  de  derrames  serosos  articulares, 
después  de  haber  resistido  a  la  compresión 
metódica,  a  las  fricciones  yodadas  y  mercu- 
riales, a  los  vejigatorios  volantes,  moxas  y 
cauterización  estrascurrentes,  y  cuyo  empleo 
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solo  había  servido  para  comprobar  su  impo- 
tencia. 

La  acción  resolutiva  de  la  hidroterapia, 
cuyos  efectos  sobre  la  circulación  capilar  y 
sobre  la  absorción  intersticial  de  la  parte  afec- 
tada, se  operan  siempre  con  una  rapidez  sor- 
prendente, es  bastante  eficaz  para  reempla- 
zar siempre  con  ventaja  todas  las  aplicaciones 
dolorosas  y  las  operaciones  quirúrjicas,  que 
si  bien  suelen  ser  un  medio  seguro  de  desem- 
barazar una  articulación  de  las  colecciones 
serosas,  no  son  siempre  tan  inocentes  en  los 
resultados  definitivos  como  en  el  éxito  in- 
mediato. 


Observación  de  liidartrosis  traumática  ele  la, 
rodilla  izquierda,  curada  en  ocho  diaspor 
la  hidroterctpia. 

El  señor  A.  B...,  de  buena  salud  anterior, 
contrae  a  consecuencia  de  un  golpe  de  a  ca- 
ballo, una  hidartrosis  de  la  rodilla  izquier- 
da con  tumefacción  considerable,  dolor  cons- 
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tante  y  gravativo,  sensación  inequívoca  de 
un  derrame  seroso  en  la  cavidad  articular, 
y  por  fin,  después  de  algunos  dias,  retracción 
de  los  ligamentos  posteriores  de  la  cápsula 
que  le  hacia  imposible  estender  enteramente 
la  pierna  hacia  adelante. 

Después  de  haber  ensayado  por  algún 
tiempo  todos  o  la  mayor  parte  de  los  medios 
ordinarios  y  mas  racionales  de  tratamiento, 
mi  honorable  amigo  el  doctor  Aguirre  le 
aconseja  un  tratamiento  hidroterápico. 

El  enfermo  se  traslada  a  mi  estableci- 
miento y  entra  a  la  sala  de  duchas,  con  ayu- 
da de  un  par  de  muletas.  A  los  cinco  baños, 
ya  el  señor  B...  podia  dar  algunos  pasos 
con  solo  un  bastón,  y  al  fin  de  ocho  dias  de 
tratamiento,  análogo  al  de  los  casos  anterio- 
res, la  articulación  habia  recobrado  entera- 
mente sus  cualidades  normales. 

Entusiasmado  con  tan  prodijiosos  resul- 
tados, e  instruido  ya  de  los  procedimientos 
de  la  medicación,  el  señor  B...  ha  hecha 
construir  en  su  hacienda  una  sala  de  duchan 
con  casi  todas  las  condiciones  que  la  hidro- 
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terapia   exije  para  poder   seguir  un  trata- 
miento. 

Ojalá  que  muchos  hacendados  hiciesen 
otro  tanto  para  que,  con  ayuda  de  este  peque- 
ño Hbro,  pudieran  utilizar  una  medicación 
tan  sencilla,  haciendo  más  de  un  beneficio 
entre  los  pobres  campesinos,  desheredados 
de  toda  clase  de  recursos  en  sus  enferme- 
dades. 


Observación  de  contractura,  o  rijidez  de  los 
músculos  de  antebrazo,  curada  en  cuatro 
dias  por  la  hidroterapia. 

D.  H...,  abastero,  constitución  robusta,  ha 
estado  sujeto  a  padecimientos  reumáticos 
desde  algunos  años  atrás.  En  el  último  in- 
vierno, después  de  un  viaje  al  campo  con  el 
objeto  de  traer  ganados,  sintió  de  repente 
dolores  mui  vivos  en  la  muñeca  y  en  el  codo 
de  su  brazo  derecho  y  una  tirantez  dolorosa 
en  los  músculos  de  todo  el  brazo,  que  le 
hacian  sufrir  mucho.  Aunque  no  habia  hin- 
chazón ni  rubicundez  en  las  articulaciones, 
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los movimientos  del  brazo  eran  casi  imposi- 
bles por  el  gran  dolor  que  cansaban  en  ellas, 
no  pudiendo  servirse  el  enfermo  de  su  mano 
para  nada. 

Las  unturas  y  fricciones  de  toda  clase  no 
producen  sino  un  pequeñísimo  alivio.  Mien- 
tras tanto  los  calambres  de  los  músculos  le 
quitaban  el  sueño  y  le  liacian  perder  ente- 
ramente el  apetito. 

El  8  de  agosto,  H. . .  se  presenta  al  estable- 
cimiento, después  de  haberme  consultado,  y 
recibe  una  ducbaj enera!  de  lluvia  y  de  cbo- 
rro,  paseado  lijeramente  sobre  el  brazo  en- 
fermo. Al  dia  siguiente  sudación  en  la  estufa 
seca,  seguida  de  una  duclia  como  la  del  dia 
anterior.  El  enfermo  esperimenta  inmedia- 
tamente después  un  alivio  casi  completo,  y 
puede  mover  el  brazo  con  toda  libertad. 
Dos  dias  después  se  considera  completa- 
mente curado. 


Heme  aquí  llegado  al  término  de  mi  ta- 
rea. Mi  principal  interés  al  escribir  esta  obra 
ha  sido  convencer  a  mis  comprofesores  y  al 
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público  de  la  utilidad  práctica  de  la  hidrote- 
rapia como  un  ájente  nuevo,  cuya  eficacia  es 
más  grande,  más  segura  y  más  racional  que 
lo  que  se  liabia  creido  hasta  ahora. 

Si  mis  comprofesores  se  deciden  en  adelan- 
te a  esperimentar  y  utilizar  esta  medicación 
en  beneficio  de  sus  clientes,  confiando  en  mi 
lealtad  y  competencia  científica;  si  el  público 
llega  a  convencerse  de  la  utilidad  de  este 
recurso  en  la  mayor  parte  de  las  enfermeda- 
des crónicas,  sabiendo  apreciar  los  hechos 
prácticos  de  curación  sancionados  y  atesti- 
guados por  los  enfermos  mismos,  mis  esfuer- 
zos, nacidos  esclusivamente  del  amor  a  la 
ciencia,  a  la  humanidad  y  a  la  verdad,  ha- 
brán sido  coronados  por  el  éxito  más  feliz. 


FIN. 
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